
 
 
Oggetto:   SALA PROVE MUSICALI di via Petrarca n. 33 –  
 

      SCHEDA per REGISTRO INSEGNANTI 

 
 

Spett.   a.s.d. SPORTSYSTEM   
via Gelsi, 82 
35028  Piove di Sacco 

 

 
 
 

Insegnante n. ___________ 
 
 
 
 
NOME  __________________________________________________________________  
 
COGNOME  _________________________________________________________________ 
 
NATO/A IL  ________________________  
 
A    _________________________________________________________________ 
 
RESIDENTE in via _____________________________________________________________ 
 
CITTA' _________________________________________________________________ 
 
TELEFONO  ________________________  
 
E:MAIL  _________________________________________________________________ 
 
STRUMENTO/I INSEGNATO/I: ____________________________________________________ 
 
 
 
Piove di Sacco, lì  ………………………     
 

                                                Firma …………………………………. 
 

 

 

 
 
 


