
KARTA ZGŁOSZENIA 

II Diecezjalnego Międzyszkolnego Konkursu Kolęd i Pastorałek  

 KOSZALIN 2019 

 

1. Kategoria 

          ……..………………………………………………………………………...….. 
 

2. Imi ę i nazwisko solisty ....................................................................................... 

 

3. Wiek, klasa ........................ 

 

4. Nazwa zespołu .....................................................................................................  

 

5. Ilość osób w zespole ...........................................................................................  

 

6. Opiekun (Imi ę i Nazwisko, nr tel.) 

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

 

7. Tytuł Kol ędy ………………………………………………………...…………  

 
8. Miejsce przesłuchania ……………………………………………………….

  

9. Krótka informacja o soli ście, zespole (kto go tworzy, od kiedy występuje, 

udział w festiwalach, osiągnięcia artystyczne) ................................................  

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

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

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

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

10. Wymagania techniczne (podkład, akompaniament własny, itp.)...................  

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

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

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

 
       Nazwa Instytucji zgłaszającej 

 

 

 

                        Pieczęć                                                                  …………………………………….  

                                                                                                      Podpis    

 


