
Salò, 

I Sottoscritti __________________________________ e ________________________________ 

genitori di ____________________________________________ frequentante la classe _________

della Scuola Primaria di Salò, sottoscrivono l’adesione al “Laboratorio teatrale per bambini: Storie e

leggende del Garda”, con il versamento della quota contributiva di 80 euro.

n. di telefono: 

firma

Ateneo di Salò
via M. Leonesio n. 4 - 25087 Salò (BS), tel 0365 22361

www.ateneodisalo.com
e-mail: ateneodisalo@gmail.com PEC: ateneo@certificazioneposta.it

mailto:ateneodisalo@gmail.com

