Приложение 1

к  Положению о проведении 

IV регионального фольклорного фестиваля
 славянской культуры «Волжские зори»
Заявка

 на участие в IV Региональном фольклорном фестивале 
славянской культуры «Волжские зори»
1. Направляющая сторона (название образовательного учреждения, местонахождение) ___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

2. Общее количество участников, включая: 
коллективы - __________ ,     солисты-вокалисты -  ____________ , 

3. Почтовый адрес, факс, телефон,  e-mail ______________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

4. Фамилия, имя, отчество педагога (полностью), контактная информация педагога _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

5. Название  конкурсного выступления,    краткое описание,      хронометраж:

коллектив_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

 солисты_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 6. Костюмы (подчеркнуть) – этнографические, сценические, стилизованные.

7. Инструменты (наименование) ______________________________________________________________

8. Техническое оснащение для выступления __________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

9. Предложения (перечислить)______________________________________________________

___________________________________________________________________________________

Дата ____________________    

Подпись руководителя и печать образовательного учреждения (должна четко (читаться)_________________________________________________________________________________Печать
