Заявка на участие в Открытом творческом фестивале «Zа СВОих», посвящённом Специальной военной операции.

ФИО участника или наименование коллектива__________________________________
Число, месяц, год рождения (для участника)_____________________________
Количество участников в коллективе___________________________________
Контактный телефон________________________________________________
Эл. почта__________________________________________________________
Указать субъект РФ, населенный пункт, принадлежность (при наличии) базирования участника/коллектива ____________________________________
Ссылка на видео и аудиоматериалы____________________________________________________
Программа (указать название номера, авторов, продолжительность):
1._________________________________________________________________
2._________________________________________________________________
3._________________________________________________________________
Технический райдер_________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________

 С условиями конкурса ознакомлен(а):
_______________ /                                                          _______________/                                                                    
подпись участника (руководителя коллектива)       расшифровка подписи 





