
 

 

 

 

 

 

 

INSCRIPCIÓ 
Concurs MOSCA “música jove de Palafolls” d’estil musical lliure 

Nom del grup: 

DADES DEL PARTICIPANT: 

Nom__________________________Cognoms________________________________________________________ 

Adreça________________________________________________________________________________________ 

Població_____________________________________________________ Codi Postal________________________ 

Telèfon ______________________________ Mòbil ___________________________________________________ 

Correu electrònic_______________________________________________________________________________ 

Data de naixement ______/______/_________    

 

Signatura                                                                                                                                   

                                                                                                                                             Data____________________    

Nom dels temes musicals: 

1.- 

2.- 

3.- 
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