INTERPRETAČNÍ SOUTĚŽ ROBERTA SCHUMANNA

Přihláška

	Škola:
	
	Telefon:
	

	Adresa:
	
	Fax:
	

	IČO:
	
	E-mail:
	


	Příjmení a jméno soutěžícího:
	

	Datum narození:
	


	Obor:
	zpěv
	Kategorie:
	


Repertoár:

	Autor, přesný název skladby
	Minutáž

	1.
	

	2.
	

	3.
	

	                                                                              Celková minutáž:
	


Jméno a podpis pedagoga   …………………………………………………….

Jméno klavírního doprovazeče…………………………………………………

Správnost údajů potvrzuje ……………………………………………………..

Datum:………………………..                                 razítko školy

