9. SUSRET HRVATSKIH MALIH VOKALNIH SASTAVA
P R I J A V N I C A
	Službeni naziv vokalnog sastava:
	

	Službena kontakt adresa, telefon(i),
e-mail sastava ili osobe zadužene za kontakt (obavezno navesti ime i prezime osobe):
	

	Ime i prezime dirigenta, adresa, telefon(i), 
e-mail:
	

	Vrsta vokalnog sastava (zaokružiti):
	MJEŠOVITI
	ŽENSKI
	MUŠKI

	Kategorija za koju se prijavljuje (zaokružiti):
	A) KLASIČNA GLAZBA     
	B) SUVREMENO VIŠEGLASJE 
	C) IZVORNA PUČKA GLAZBA            
	D) FOLKLORNI ZBOROVI

	Broj članova vokalnog sastava:
	

	Broj članova i vrsta instrumentalne pratnje
(navesti prateće instrumente, navesti ime pratećeg sastava ili osobe koja svira pratnju):
	

	Broj članova ostale pratnje s dirigentom (max.2):
	

	Ukupno članova uključujući pratnju i dirigenta:
	

	Program skladbi
(Navesti po planiranom redoslijedu izvođenja. Ukupno trajanje glazbe bez stanki od 10-12 minuta)

	BR.
	PUNO IME I PREZIME SKLADATELJA/ AUTORA OBRADE I AUTORA TEKSTA SKLADBE
	NASLOV SKLADBE
(po potrebi uz naslov navesti ime soliste ili ili vrstu instrumetalne pratnje)
	TOČNO

TRAJANJE

SKLADBE

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	UKUPNO TRAJANJE PROGRAMA:
	


_________________________
M.P.
________________________
            (Mjesto i datum)
   
(Potpis odgovorne osobe)
