
Al Conservatorio di Musica
“Vecchi-Tonelli” di Modena
Via Goldoni, 8
41121 Modena

Io sottoscritto/a ____________________________________________________________________________

nato/a il ____________________ a ______________________________________________ Prov. _________

residente a ________________________________________________________________, CAP __________

via ___________________________________________________________________________,  n. _______

codice fiscale _____________________________, recapito telefonico ________________________________

email ____________________________________________________________________________________

AUTORIZZO

codesta  Amministrazione  ad  accreditare  le  competenze  dovutemi  sul  conto  corrente  bancario  di  seguito
indicato. A tal fine comunico le coordinate bancarie da utilizzare:

Denominazione Banca,  ______________________________________________________________________

Denominazione Filiale, ______________________________________________________________________

Indirizzo,    ______________________________________________________________________

Codice Iban 
                                 

PAESE CHEK CIN ABI CAB N. CONTO CORRENTE

Modena, lì ______________________________                                  

                                                                                                                  Firma
                                                                                
                                                                                                 ____________________________ 
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