KATARINAGURSKA

Centro Superior de Ensefianza Musical

Formulario de Inscripcion en Masterclass

Masterclass Registration Form

El presente formulario ha de remitirse cumpliementado a centrosuperior@katarinagurska.com
This document must be completed and sent back to centrosuperior@katarinagurska.com

Informacién del alumno/ Student information

Nombre y Apellidos/ Name and Surname

DNI/PASSPORT

Direccion/Address

Ciudad y Pais de Residencia/ City and Country of Residence
Teléfono de contacto/ Main contact telephone number

E-Mail
Informacidn relevante sobre estudios previos/Relevant academic information
O Cursando Titulo Superior/ Bachelor Degree

O Posgrado/ Postgraduate studies

O Otros/Others

Opciones de registro / register options

Numero de horas que desea contratar/ Number of hours | wish to sign up for

Programa a ejecturar en MC/ Program to play at MC

Observaciones / Comments

A la recepcién del presente formulario, confirmaremos su inscripcion junto con las instrucciones para el pago por correo
electronico / Once this registration form is received, the student will get a confirmation by E-mail along with payment

instructions.

C/ Sta. Engracia, 181. 28003 Madrid, Espafia. Tel.: 91 181 99 19. Fax. 91 534 95 64

www.katarinagurska.com
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