Приложение 1
Заявка на участие
в Республиканском конкурсе вокалистов «Голоса Крыма»

22 ноября 2017г.
г. Красноперекопск

1. Муниципальное образование ______________________________________________________


1. Номинация _____________________________________________________________________
1. 
1. Ф.И.О. солиста __________________________________________________________________
1. 
1. 
1. Ф.И.О. руководителя (полностью) _________________________________________________
1. 

Ф.И.О. концертмейстера (при наличии) ____________________________________________

1. Адрес, моб. тел., e-mail _________________________________________________________
1. 
1. Направляющее учреждение (организация) _________________________________________

1. 
1. Ведомственная принадлежность_________________________________________________
1. 
1. Возрастная категория __________________________________________________________

1. 
1. Название произведения (с указанием авторов и продолжительностью номера)

1. ________________________________________________________________________________


1. Дополнительные сведения _______________________________________________



С Положением Республиканского конкурса вокалистов «Голоса Крыма» ознакомлен (а) и согласен (на).


 «___» _____________ 2017 г.			                   	__________________/_______________________
	Дата					                 Подпись		Ф.И.О. руководителя 									    м.п.		направляющей организации
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