
 
 

《彩の国男声コーラスフェステイバル 2017》 

 
合同演奏個人参加申込書 

 
平成 29 年  月  日 

 
   埼玉県合唱連盟理事長 小野瀨 照夫  様 
 
                               
 
 
 
 
  連絡先 
 
 
 
 

                
 住  所   〒    ―         
              
                
                
  TEL    ―    ―       携帯    －    － 
   
 氏  名 
 

 
 
 
 参加人数 
 
 
 

 
 
 合同演奏参加 
  
      名 

 
 
 
 参 加 費 
 
 
 

 
 
大人     1,100円×  名＝     円 
  
高校生以下 500円×  名＝     円 
 

 
                                           合  計                        円 
 
  

参加予定 
 

 
  合同演奏曲 

 
昼休みの練習 

 
本番ステージ 

 
参加できる
ところに○
をつけてく
ださい。 
 

 

鷗 
 
 

 
 

 
酒頌 

  

 
                     
 

 ◎参加申込みについて 
   参加費は 1曲でも 2曲でも同額です。 
   上記の用紙に必要事項をご記入の上 9月 7日(木)－必着－までに下記埼玉県合唱連盟 

事務局へ郵送・メール・FAX にてお申し込みください。 
後日、当日の詳細、参加費払込票等をお送りいたします。 

       
 
 

埼玉県合唱連盟事務局（水・金 10：00～18：00） 

     〒330-8557 さいたま市浦和区常盤 4-12-13 朝日新聞さいたま総局内 

     TEL 048-824-8161 FAX 048-831-5310 E-mail  info@saicl.net 

 

 

 


