送信先ＦＡＸ番号　５２－３１０６　
Email :　oyama-bc@city.hita.lg.jp　　　　　　　　日田市大山文化センター行
応　　募　　用　　紙
クリスマス森のコンサート　　　2025年12/13㊏開催
	応募種類（希望するものに ☑　チェックを記入ください）
1 [bookmark: _GoBack]　□　出演者（ダンス・演奏・合唱）①該当に〇を付けてください
2 　□　司会者（簡単な出演者紹介、会場アナウンス）　　

	団　体　名
	（フリガナ）

	（代表者）
氏　名
	（フリガナ）

	（代表者）
住　所
	〒

	連　絡　先
	（ＴＥＬ）
（Ｅ-mail）

	1 出演人数
	
予定　　　　　　人
	
年齢構成
※該当に〇を
付けてください
	

・小学生以下　　・中学生
・15～19歳      ・20歳以上

	2 司会者人数
	

予定　　　　　　人
（グループ可）
	
	

	1 出演時間
	出演時間（　　　　　分）30分以内（ステージ転換等含む）

	1 出演内容 ※音楽ジャンルを簡単にご記入ください（例）ポップス、ロック、クラシック、フォーク、キッズダンス等
·                                                                              　　　          
〇予定曲目
·                                                                                            　
·                                                                                            　
· 
〇使用楽器及び台数
·                                                                                            　
·                                                                                            　
　・

	
1 音源の
提供の有無
	
提供有　・　提供無　どちらかに〇を付けてください
　　　↓
※提供媒体は原則ＣＤとします。

	プロフィール（特徴・自己ＰＲ・その他　確認事項等ございましたらご記入ください）








