
Przesłać w terminie do 16. 04. 2017 roku

Suwalski Ośrodek Kultury
ul. Papieża Jana Pawła II 5
16-400 Suwałki
muszelkiwigier@soksuwalki.eu

KARTA ZGŁOSZENIA
NA MIĘDZYNARODOWY FESTIWAL PIOSENKI

I TAŃCA „MUSZELKI WIGIER 2017”

KATEGORIA TANIEC

I. Dane dotyczące zespołu
1. Nazwa zespołu ................................................................................................................................................
2. Kategoria zespołu ..........................................................................................................................................
3.  Placówka, w której pracuje zespół (adres, telefon, e-mail)

 ..................................................................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................................................................

4. Imię i nazwisko instruktora ......................................................................................................................
5.  Adres .....................................................................................................................................................................

 ..................................................................................................................................................................................
6. Liczba wykonawców  ..................................................................................................................................
7. Wiek wykonawców  .....................................................................................................................................
8.  Krótka informacja o zespole  ..................................................................................................................

 ..................................................................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................................................................

II Dane dotyczące programu
1. Tytuł  ......................................................................................................................................................................
2. Choreografia  ....................................................................................................................................................
3. Muzyka  ...............................................................................................................................................................
4. Czas trwania programu  ............................................................................................................................
5. Potrzeby techniczne  ...................................................................................................................................

podpis instruktora  pieczątka i podpis zgłaszającego

 

Przesłać w terminie do 16. 04. 2017 roku

Suwalski Ośrodek Kultury
ul. Papieża Jana Pawła II 5
16-400 Suwałki
muszelkiwigier@soksuwalki.eu

KARTA ZGŁOSZENIA
NA MIĘDZYNARODOWY FESTIWAL PIOSENKI

I TAŃCA „MUSZELKI WIGIER 2017”

KATEGORIA ŚPIEW

1.  Imię i nazwisko solisty lub nazwa zespołu ....................................................................................
 ..................................................................................................................................................................................

2.  Rok urodzenia  ................................ (w przypadku zespołu rok urodzenia najstarszego 
uczestnika).

3.  Placówka, w której pracuje solista, zespół (adres, telefon, e-mail)
 ..................................................................................................................................................................................

4.  Program (tytuł, autorzy) .............................................................................................................................
  ..................................................................................................................................................................................
1.  piosenka .........................................................................................................................................................

 .............................................................................................................................................................................
2.  piosenka na życzenie jury  .................................................................................................................

 ..............................................................................................................................................................................
5. Rodzaj akompaniamentu  ........................................................................................................................
6. Potrzeby techniczne  ...................................................................................................................................
7.  Krótka informacja o soliście/zespole  ................................................................................................

 ..................................................................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................................................................

8. Imię i nazwisko instruktora .....................................................................................................................
9. Zespół liczy ...............................................  dziewcząt i  .................................................... chłopców
10.  Załączamy demo na CD/MK – opis  ................................................................................................

 ................................................................................................................................................................................
 ................................................................................................................................................................................

podpis instruktora  pieczątka i podpis zgłaszającego



Rezerwacje

Proszę o zarezerwowanie noclegów dla  ................................................................  osób w tym

dziewcząt  .............................. chłopców  ........................................

kobiet  ....................................... mężczyzn  ........................................  kierowca ........................................

25/26.05.2017    26/27.05.2017    27/28.05.2017 

właściwe zakreślić

proszę o przygotowanie wyżywienia:

25.05.2017 r. obiadokolacja 

26.05.2017 r. śniadanie   obiadokolacja   

27.05.2017 r. śniadanie   obiadokolacja   

28.05.2017 r. śniadanie   

Zgłaszamy udział w warsztatach szkoleniowych

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

imię i nazwisko instruktora w przypadku zespołu liczba tancerzy 
oraz imię i nazwisko osoby zgłaszającej

Wypełniają osoby zainteresowane powyższymi propozycjami 

Rezerwacje

Proszę o zarezerwowanie noclegów dla  ................................................................  osób w tym

dziewcząt  .............................. chłopców  ........................................

kobiet  ....................................... mężczyzn  ........................................  kierowca ........................................

25/26.05.2017    26/27.05.2017    27/28.05.2017 

właściwe zakreślić

proszę o przygotowanie wyżywienia:

25.05.2017 r. obiadokolacja 

26.05.2017 r. śniadanie   obiadokolacja   

27.05.2017 r. śniadanie   obiadokolacja   

28.05.2017 r. śniadanie   

Zgłaszamy udział w warsztatach szkoleniowych

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................

imię i nazwisko instruktora w przypadku zespołu liczba tancerzy 
oraz imię i nazwisko osoby zgłaszającej

Wypełniają osoby zainteresowane powyższymi propozycjami
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