
ISTITUTO COMPRENSIVO/CIRCOLO DIDATTICO 
 

____________________________________________________ 
 

MODULO DI ADESIONE PROGETTO "CORI DI CLASSE" 
 
Il sottoscritto _____________________________________________________________________________________ 
 
indirizzo: Via/Piazza _________________________________________________________________ N. ____________  
 
Città _____________________________ (__________) Telefono/Cellulare ___________________________________ 
 

AUTORIZZA 
 
Il proprio figlio/a ________________________________________________________________ frequentante la classe 
 
 _________________________ a partecipare al Progetto "Cori di classe" per l'a.s. ____________________ proposto da  
 
ARCoPu Associazione Regionale Cori Pugliesi APS per il seguente modulo 
 
□ Modulo 20 (20 ore frontali), corrisponendo il contributo complessivo di € 55,00 per l'intero percorso che verrà 

versato all'atto dell'adesione. 
 

□ Modulo 10 (10 ore frontali), corrispondendo il contributo complessivo di € 30,00 per l'intero percorso che verrà 
versato all'atto dell'adesione. 
 

Le quote saranno versate direttamente sull all’iban IT96C0881779310006000010131 intestato ad ARCoPu 
Associazione Regionale Cori Pugliesi APS con bonifico, specificando causale, classe e scuola di riferimento.  Il 
versamento sarà effettuato dal rappresentante di classe in un’unica soluzione. 
 
 
Data ________________ 

            Firma 
 

 
 


