
 

HOJA DE INSCRIPCIÓN 

Rellena y escanea esta solicitud de inscripción 

y envíala 

Junto al resguardo bancario a: 

Fedetband@gmail.com 

Toda solicitud de inscripción deberá ir acompañada 

del correspondiente resguardo de ingreso por 

transferencia bancaria (Indicando el nombre y 

apellidos del alumno/a), a la cuenta: 

 

XVCURSO DE DIRECCIÓN NOMBRE 

APELLIDO 

 ES62 2100 6723 0722 0005 0350 
 

Marca la opción que corresponde con una “X” y rellena la información necesaria: 

a. Alumno/a: 

Activo 250€ Activo Federado 150€ Oyente 150€ Oyente federado 100€ 

Oyente por un día 10€ ____  

*El curso cómo Activo incluye material original, comida todos los días y grabación final. 

b. Estudiante Enseñanzas Musicales 

Curso Especialidad    

c. Profesor Titulado Superior de Música 

Especialidad   

 

 

 
 

En caso de ser menor de edad: 

Yo (Padre/Madre o Tutor legal): ............................................................................................................................... 

Con DNI........................................... en calidad de. ..................................... (Padre/ madre o tutor legal) 

del alumno/a indicado, autorizo a su asistencia al XIV Curso de Dirección de Banda, Orquesta y Coral de la 

Federación Tinerfeña de Bandas de Música. 

 
En..................................................., a.......... de.............................. de 2024 

Firma: 

 

De conformidad con lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, les informamos que los datos de 

carácter personal recogidos a través de este boletín de inscripción y cualquier otro documento que pudieran serles solicitados, van a incorporarse a los ficheros de 

la Federación Tinerfeña de Bandas de Música, que será la responsable de los ficheros. Ante eso, Usted puede ejercer los derechos de acceso, rectificación, 

cancelación y oposición que le otorga la vigente Ley de Protección de Datos solicitándolo en Fedetband@gmail.com 
  

Firma: EL ALUMNO/A (Si es mayor de Edad) o su representante legal en caso contrario. 

En................................................., a.......... de ...............................de 2024 

Apellidos:     Nombre:  DNI:   

Fecha de Nacimiento:   Domicilio:     

Localidad: CP:   Provincia Telf. Fijo   

Telf. Móvil:  Email:        

Agrupación Musical o Centro Educativo         

mailto:Fedetband@gmail.com
mailto:Fedetband@gmail.com

