ЗАЯВКА

за участие във фестивала „Дух жив – корен здрав“

21.04.2018 г.

гр. Трявна

Име на колектива 

…………………………………………………………………………………………………

Институция ( училище, читалище, клуб)

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

Художествен ръководител (име и фамилия, тел., ел. поща)

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

Вашите изпълнения:

Наименование






Времетраене 

……………………………………………………..

……………………………..

……………………………………………………..

……………………………..

……………………………………………………..

……………………………..

……………………………………………………..

………………………………

Носител на музикалния съпровод (отбележете със знака Х):

CD 
Флаш памет

КРАЕН СРОК ЗА ПОДАВАНЕ НА ЗАЯВКАТА - 13 април 2018 г.
НА ЕЛ. ПОЩА - stoinov_56@abv.bg  
