
 
 

SCHEDA DI ISCRIZIONE * 
 

Restituire il presente modulo compilato in ogni sua parte 
a don Marco Mascarucci c/o Parrocchia S. Apollinare, via San Paolo 1, 61030 Lucrezia (PU),  

oppure inviare via fax al n° 0721.875273 o via mail a: musicasacra@fanodiocesi.it  
 

Per ulteriori informazioni contattare via mail la segreteria  
musicasacra@fanodiocesi.it o chiamare al n° 392.2987622 

 
 

Nome e Cognome ____________________________________________________________________ 

Luogo e data di nascita_________________________Indirizzo_________________________________ 

Telefono______________  cellulare ________________ posta elettronica ________________________ 

Parrocchia___________________________________________________________________________ 

Servizio in parrocchia (se già svolto)______________________________________________________ 

 
Chiedo di essere iscritto all’Istituto Diocesano di Musica Sacra all’indirizzo : 

                                               SEGNARE LA PROPRIA SCELTA QUI                       
Corso regolare di Organo  
Corso regolare di Direzione di Coro  
Corso di vocalità  
Sono interessato ai corsi liberi  

 
   

Data ____________________  Firma dello studente _______________________________ 
(o di chi ne fa le veci per studenti minorenni) 

 

Ho effettuato/effettuerò il versamento del contributo di euro 200,00 su conto corrente intestato a 

ISTITUTO DIOCESANO DI MUSICA SACRA, IBAN: IT38S0851924301000010130300 

                                                                          

 

Il sottoscritto _________________________ , Parroco di ____________________________________ 

dichiara di sostenere il percorso di studi dell’alunno ________________________________________ 

all’Istituto Diocesano di Musica Sacra. 

 

Firma del Parroco ________________________________ 

 

                                                
* In caso di iscrizione on-line, il modulo originale, completo delle firme, verrà presentato ad inizio corso. 


