ACTIVIDADES ESCUELA DE MUSICA

ACTIVIDAD

'MUSICA Y MOVIMIENTO
((INFANTIL)

LENGUAJE MUSICAL

(PRIMARIA)

CORO
(TODOS)

PIANO COLECTIVO

(PRIMARIA)

VIOLIN COLECTIVO
(PRIMARIA)

'LUNES Y/O MIERCOLES A:
12:30

1345

'MIERCOLES A LAS 17:00

'LUNES,MARTES Y/O
MIERCOLES A:
112:30

113:45

17:00

 JUEVES ALAS 17:000

VIERNES A LAS 12:30

LUNES 17:00Y 18:00
MARTES 17:00 Y 18:00
'MIERCOLES A LAS 17:00
iJUEVES 12 30 O 14 45

LUNES 17:00 Y 18:00
MIERCOLES 12:30
'MIERCOLES 13:45
JUEVES 17:00 Y 18:00
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"TARIFAS
'UN DIA SEMANAL: 20€

'DOS DIAS SEMANALES:30€
| UN DfA SEMANAL:20€

DOS DIAS SEMANALES:30€ |
~ SOLO CORO: 18€

ALUMNOS A PARTE DEL
: CORO 10€ MENSUALES

~ UNA HORA SEMANAL:

156 MENSUALES

~ UNA HORA SEMANAL:
15€ MENSUALES

*RODEAR EL HORARIO ELEGIDO Y LA OPCION DE LA TARIFA

OFERTA INICIAL:

2 horas de lenguaje o misica y movimiento + coro+ instrumento colectivo 45€ mensuales

Si desea la oferta sefiale horario; en caso de primaria instrumento y opcion:

HORARIO ELEGIDO:

INSTRUMENTO:

HORARIO DE INSTRUMENTO:

Si desean otro instrumento, indiquenlo junto con la opcion coelectivo o individual.

INSTRUMENTO:

COLECTIVO O INDIVIDUAL:

1.a escuela de misica se pondra en contacto con usted para fijar un horario a convenir entre el
alumno/a y el profesor del instramento. Pueden consultar nuestra oferfa en nuestra pagina

www.emoz-art.com

web:

iSi tienen alguna duda pueden enviar un email a info@emoz-art.com!



FICHA DE INSCRIPCION ESCUELA DE MUSICA MOZ-ART

DATOS DEL ALUMNO: -l
ercveia oo mpirica

NOMBRE COMPLETO:

FECHA DE NACIMIENTO: CURSO ACTUAL:

DOMICILIO:

OTROS (médicos, horarios etc):

SALIDA SE RECOGE AUTORIZADO A IRSE SOLO

DATOS DEL PADRE/ MADRE/ TUTOR/A

NOMBRE COMPLETO TELEFONO
NOMBRE COMPLETOQ TELEFONO
EMAIL

ASIGNATURAS A CURSAR

NUMERO DE CUENTA CON IBAN;

ES

DATOS BANCARIOS

Ei titular de la cuenta, D./Diia , con NIF
autoriza a la escuela de musica Moz-art, con NIF 53649487D a realizar el cargo bancario del 1 al 5 de cada
mes en la cuenta indicada por el importe correspondiente a la cuota del mes por anticipado de fas

asignaturas a cursar.

FIRMA TITULAR CUENTA

AUTORIZACION
D. / Dia. . con NIF como tutor/a legal, autorizo a mi hijo/a a

participar en ia actividad/es arriba sefialada’s.

En a de del 200

FIRMA padre/madre o tutor:



