
 

SCADENZA ISCRIZIONI 
 5 MARZO 2017

Fax 059 348810 - E-mail legadanza@uispmodena.it

Nome Gruppo/scuola…………………………………………………………..

Indirizzo: Via………………………………………………………n°……………..

C.A.P.………. Città………………………………………...Prov………………..

Tel………………………………..E-mail………………………………………………

Nominativo Giudice prescelto:………………………………………….. 

Recapito telefonico: …………………………………………………………….

Sede prescelta della selezione:………………………………………….

Titolo della coreografia:……………………………………………………………

Coreografia di:……………………………………………………………………….

Durata della coreografia:…………………………………………………….

Nome e Cognome capogruppo:………………………………………….

Categoria: UNDER 14 OVER 

Sezione:      CARAIBICI   SHOW COREOGRAFICO   FOLK 
DANZA LATINO AMERICANO   DANZA DI SOCIETA’    
Numero interpreti……………...

Firma del Responsabile……………………………………………………….
Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilità, di essere a conoscenza e di accettare il 
regolamento del presente concorso. Il candidato ammesso al concorso, autorizza l’organizzazione a 
utilizzare liberamente la propria immagine, nonché i dati personali, a fini promozionali, informativi, 
statistici, ai sensi della legge n° 196/2003.

SI PREGA DI COMPILARE I MODULI IN STAMPATELLO IN MODO CHIARO E LEGGIBILE

MODULO D’ ISCRIZIONE
Danzando in Tour

BALLO


