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DOMANDA DI ISCRIZIONE alla LUDT 
Anno 2014 / 2015 

 
Barrare il Corso di Studio per il quale si chiede l’iscrizione e inviare, congiuntamente alla restante 
modulista, alla LUDT, Via Veneto 80, 46047, Porto Mantovano, Mantova (Italia). 
 
 

CORSI TRIENNALI 
 

□  CORSO DI STUDI ETNICO SOCIALE  

□  CORSO DI STUDI CREATIVO – ESPRESSIVO 

□  CORSO DI STUDI TECNICO – DIDATTICO 

□  CORSO DI STUDI IN COMPOSIZIONI COREOGRAFICHE  
 PER SAGGI ED EVENTI 

□  CORSO DI STUDI - CONSULENTE DELLO SPETTACOLO  
 E SCIENZE CULTURALI TERSICOREE 

 
CORSI ANNUALI 
 

□  ASSISTENTE ALL'INSEGNAMENTO 

□  MAESTRO DI DANZA - LIVELLO 1 (PROPEDEUTICA) 

□  MAESTRO DI DANZA - LIVELLO 2 (PRINCIPANTI) 

□  MAESTRO DI DANZA - LIVELLO 3 (INTERMEDIO) 
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__ sottoscritt__(nome)__________________(cognome) _________________________,  

nat_  a (città) __________________ (Stato)______________, il ___________________,  

C.F. __________________, residente in via/piazza ___________________, n._______,  

CAP _______, città ______________, Prov.___ , Telefono fisso __________________, 

cell. _______________, Email (OBBLIGATORIA) _____________________________ 

Livello scolastico _________________________________________________________ 
 

 
CHIEDE 

di essere iscritt____ alla LUDT per l’Anno 2014 / 2015. 
 

 
Con la presente, lo studente o chi per esso dichiara di aver presto visione delle condizioni generali e 
del Regolamento e di accettarlo in ogni sua parte. In caso di rottura del presente contratto solo il 
Tribunale di Mantova è competente. Sotto la propria responsabilità il sottoscrivente dichiara che 
tutto ciò che è stato dichiarato risulta essere vero. 
 
Invio, unitamente al presente modulo, la quota di iscrizione di € 250. 
 
 
 
 
 
_____________________    _______________________________ 
Firma dello studente                                             Firma della madre e del padre 
(se minorenne) 
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