Gobierno de Canarias

Consejerfa de Educacién,
Universidades, Cultura y Deportes

Presentacion del Programa / Obras del EXAMEN DE CUARTO
CURSO DE ASIGNATURA/S PRINCIPAL/ES DE
ESPECIALIDAD

DNI/NIE/PASAPORTE Primer apellido Segundo apellido Nombre
I I I I
Especialidad Instrumento Teléfono fijo Teléfono movil  Correo electronico
I I I I I
DEPARTAMENTO:
Compositor Titulo de la obra Requiere Duracién
P (datos identificativos) acompaiiamiento
CIno Csi!
CIno Osi!
CIno Csi!
CIno Csi!
CIno Csi!
CIno Csi!
DURACION TOTAL DEL PROGRAMA PROPUESTO

1. Especificar en caso de que el acompafiamiento sea diferente del piano

Especificaciones al programa / relacion de obras E! alumnado de composicién deberd indicar en este apartado la plantilla
instrumental asi como toda la informacion que desee hacer llegar al departamento para la valoracion de la propuesta

WOeBD del tutorfa

En de de
(EL INTERESADO)
Fdo.:
Firmado:
Sede de Gran Canaria Sede de Tenerife
' C/ San Francisco s/n C/ Pedro Suarez Hernandez, 2
= 35002 Las Palmas de Gran Canaria 38009 Santa Cruz de Tenerife
Conservatorio Tfno. 928 478571 Tfno. 922 66.06.00

Superior de Musica

de Canarias secretaria@csmc.es secretariatenerife@csmc.es
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