Bewerbungsbogen
Bitte fullen Sie alle Felder aus. Wir bendtigen eine kurze Video Aufnahme (z.B. einen Link).
Fotos und Pressematerial sind willkommen!

Teinahmetag: Samstag 25.05.19 [ Sonntag 26.05.19 ¥
Name des Kinstlers/ der Gruppe:

Ansprechpartner (Name, Vorname):

Straf3e, Hausnummer:

Postleitzahl, Ort:
Telefon/Mobil:
E-Mail Adresse:

Instrument/ Besetzung:

Genre/Musikrichtung:

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Teinahmebedingungen (siehe Seite 2) an.

Ort, Datum Unterschrift
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