KARTA ZGŁOSZENIA

XVIII MAŁOPOLSKI KONKURS ORKIESTR DĘTYCH

MICHAŁOWICE – WIĘCŁAWICE 11 czerwca 2017
Orkiestra  …………………………………………………………………….………………………………………
Imię i nazwisko prezesa orkiestry ……………...…………………………………………………………………
Imię i nazwisko dyrygenta orkiestry.………………………………………………………………………………
Adres orkiestry do korespondencji...........................................................................................................
………………………………………………...………………………………………………...............................
…………………………………………...……………………………………………………..............................
Telefon kontaktowy…...……………………………………………………………………………………………..
E -mail ...……………………………………………………………………………………................................
Liczba członków orkiestry (przedział wiekowy) ..………………………………………………………………..
Prezentowany repertuar ...………………………………………………………………………………………….
…………………………………...……………………………………………………………...............................
………………………………………………………………………………………..………...............................
…………………………..…………………………………………………………………………………………….

Informacje o orkiestrze………………………………………………..…………………….................................
………………………………………………………………………………………..……….................................
……………………………………………………………………………………..…………................................
…………………………………………………………………………..…………………….................................
………………………………………………………………………..………………………..................................
………………………………………………………………………………..………………..................................
…………………………………………………………………………………………………................................
(Czytelny podpis)…………………………………...

