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Seminario 
 

Voce: affermazione di sé………. 
 

26 e 27 settembre 2015 
 

A cura di Bongiovanni Linda 

 
 
… liberare lo “strumento voce” attraverso il quale esprimere  le parti assertive e creative  che ci 
danno la percezione del nostro spazio interno  e della nostra presenza nel mondo migliorando 
l’ascolto, il respiro consapevole, la capacità di rilassarsi , imparando a sciogliere i blocchi energetici, 
superando la timidezza e la paura di intervenire. 
 
 
Lavoro sul corpo- sulla voce parlata e cantata. 
 
 
Destinatari: 

 
Insegnanti, musicoterapisti, educatori, operatori socio-sanitari, psicologi 
Chi vuole migliorare il rapporto con la propria voce oppure scoprirlo. 
Chi per professione usa la voce a lungo  
Chi crede di essere stonato  
 
Tutte le persone che desiderano fare un’esperienza creativa …  
 
E DARE VOCE ALLA PROPRIA VOCE …  
 
Questo seminario può essere considerato come esperienza  esplorativa unica, oppure propedeutica 
ad un lavoro più approfondito 
 
 
Struttura delle due giornate 
Sabato 26 settembre:  ore 14.00 – 18.00  
Domenica 27 settembre: ore 10.00 – 17.00  con pausa pranzo 
Orari passibili di variazioni 
Il Seminario si terrà con un n. minimo di 10 persone  e massimo di 16 
Verrà rilasciato un attestato 
E' opportuno portare degli indumenti comodi e un plaid.  
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Docente 
Bongiovanni Linda 
musicista,musicoterapista 

Nata a Casablanca (Marocco) * Diploma Baccalauréat Philosophie-Lettres (maturità) 
Lycée Lyautey Casablanca* Diploma Pianoforte al Conservatorio di Casablanca* Iscritta SIAE come autrice 

compositrice trascrittrice* Lingue:francese(lingua madre)-italiano ottimo–conoscenza inglese-spagnolo 

Ha studiato musicoterapia con M.Scardovelli - K.Bruscia - G.Cremaschi- 
Ha studiato canto e vocalità con Serge Wilfart – Albert Hera – Susan Main- Kristin Linklater – Antonio juvarra 

Ha studiato musica per film con Mario Nascimbene - Carlo Savina - Luis Bacalovè 
Docente: - di corsi di aggiornamento sulla musicoterapia per insegnanti di scuola materna, elementare, 

media di corsi di educazione al suono e alla musica per bambini nelle scuole elementari pubbliche, in classi 
comprendenti portatori di handicap - Conduce laboratori esperienziali di musicoterapia : all’Upter di Roma – 

all’ Isef di Roma- all’ Aspic(arteterapia) di Roma - Conduce corsi di preparazione alla nascita con la musica 

(individuale e di gruppo) - Tiene un corso di formazione per ostetriche ed operatori del prenatale sulla 
musica in gravidanza (Clinica Ostetrica Policlinico Umberto 1) - E’ docente di un corso sulla vocalità “ 

Voce:affermazione di sé” ( individuale e di gruppo) Compone musica per teatro, per documentari, per corto 
metraggi. Realizza nel 2009 un CD “Les reves poussent les voiles” con Le sue composizioni e sta preparando 

un altro CD per piano solo. 
 
Costi:  
 
      
 Iscrizione entro il 

01/09/2015 
Iscrizione oltre 
 il 01/09/2015 

Allievi Centro € 124,00 €  145,60 
Esterni € 145,60 € 166,40 
 
Importi comprensivi di Iva al 4% per emissione fattura. 
 
 
Modalità di pagamento: 

Bonifico bancario su 
 
Cassa di Risparmio di BRA ag. Gallo Grinzane 
c.c. 000220181722 intestato a coop. soc.  Isoinsieme a r.l. 
ABI 06095 CAB 46380 CIN Y  
IBAN: IT41 Y060 9546 3800 0022 0181722 
 

Ricordiamo che l’iscrizione verrà ritenuta valida solo a ricevimento del saldo 
 
Per le iscrizioni invare via mai o fax la scheda debitamente compilata e firmata in tutte le sue parti a:  
 

 
ISONSIEME - CENTRO MUSICOTERAPIA BENENZON ITALIA 

Via Piazzi 41- 10129 Torino 
Tel. 011.568.22.85 Fax. 011.74.32.046 

Email: segreteria@centrobenenzon.org 
 
 
 
 
 
 
 
 

mailto:segreteria@centrobenenzon.org
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SCHEDA DI ADESIONE Seminario 26 e 27 settembre 2015 
 
Cognome ………………………………………………………………… 
 

Nome      ………………………………………………………………… 
 

Indirizzo casa ………………………………………………………….. 
 

Cap. …………Città ……………………… 
 

Tel. Fax ………………………………………………………………….. 
 

e-mail …………………………………………………………………….. 
 

Cellulare ………………………………………………………………….. 
 

Cod. Fisc.  ………………………………………………………………... 
 

Professione…………………………………………………………………….. 
 

Specializzazione ……………………………………………………….. 
 

Dati fiscali per emissione fattura (obbligatoria): 
(CF e PI)……………………………………………………………………………………….. 
Eventuale intestazione se diversa da iscritto o ditta o società /indirizzo 
………………………….…………………………………………………………………………………………… 
 
Il Sottoscritto con la firma apposta sulla presente manifesta il proprio consenso, ai sensi degli art. 11 e 20L. 675/96 a 
che i dati che lo riguardano siano oggetto di tutte le operazioni di trattamento effettuate nella lettera d) art.1 legge 
citata e, contemporaneamente, prende atto che: 
a) i dati forniti sono necessari per il perfezionamento dell’iscrizione e per l’adempimento alle norme di legge civilistiche e 

fiscali; 
b) titolare del trattamento dei dati è la Coop Sociale “Isoinsieme”, Torino, nella persona del legale rappresentante della 
stessa. 

Data ……………………….. 
Firma ……………………… 

 
 

REGOLAMENTO PER LA PARTECIPAZIONE a Seminari/Workshop 
 

1. Il corso Seminario/Workshop ha la durata di UN GIORNO  a tempo pieno, non sono ammesse 

partecipazioni parziali o con orari diversi da quelli previsti se no previa autorizzazione dell’organizzazione 
in accordo con il Docente. 

2. In caso di ANNULLAMENTO DEL Seminario/Workshop da parte della Coop. Isoinsieme  per il mancato 
raggiungimento del numero minimo di partecipanti,  o per altri gravi motivi, le quote versate verranno 

INTERAMENTE RIMBORSATE oppure versate per un altro corso successivo disponibile ad insindacabile 

giudizio dell’organizzatore 
3. In caso di RINUNCIA da parte del partecipante, SOLO SE  comunicata entro 10 giorni dalla data fissata,   

la quota di iscrizione può essere rimborsata oppure versata su un altro corso disponibile previo accordo 
ed a insindacabile giudizio dell’organizzazione. Verrà in ogni caso trattenuto il 15% per gestione pratica. 

4. In saldo della quota deve essere effettuato con le scadenze indicate nel foglio informativo, in mancanza 
l’organizzazione ha la facoltà di ritenere nulla l’iscrizione. 

5. In mancanza del numero utile l’organizzazione si  riserva di annullare o modificare le date di 

effettuazione, comunicandolo per iscritto in tempo utile. 
 

Firma per presa Visione e Accettazione regolamento:……………………………………………………………….. 
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