
An den

Landesmusikrat Mecklenburg Vorpommern e.V.

Apothekerstr. 28

19055   Schwerin

Name des Chores:

künsterische Leitung:

Tel: Fax: eMail:

Chorstärke: Kategorie:

*

Wird eine Teilnahme am 8. Deutschen Chorwettbewerb ja nein

angestrebt ?

Teilnahme am allgemeinen Wertungsprogramm 

Teilnahme am Chortreffen 

Wünschen sie ein Jurygespräch ? ja nein

* Zutreffendes bitte ankreuzen

verbindlicher Kontakt:

Name, Vorname

Straße

PLZ / Wohnort

Telefon / Fax / eMail

Mitglied des Chorverbandes M-V :

(zur  Weiterleitung von Chorinformationen)

Mitglied eines anderen Verbandes:

zum 5. Landeschorwettbewerb M-V 2009

20. / 21. Juni 2009 in Parchim

Anmeldung bis zum  20. Dezember 2008
(per Post, Fax: 0385-5574439 oder Mail: info@landesmusikrat-mv.de)


