На бланке учреждения
II Московская олимпиада «ARS SOLFEGGIO»
Заявка участника

1. Фамилия и имя участника
________________________________________________________________
2. Возраст участника
________________________________________________________________
3. Класс (год обучения) 

_________________________________________________________________
4. Номинация (можно указать несколько номинаций)

________________________________________________________________
5. Ф.И.О. преподавателя по классу сольфеджио 
(с указанием почетных званий, если имеются) 

________________________________________________________________

6. Автор и источник подготовленного произведения для участия 
в номинации «Аккомпаниатор» 

________________________________________________________________
7. Контактный телефон и адрес электронной почты родителей (законных представителей) участника 

________________________________________________________________
7. Контактный телефон и адрес электронной почты преподавателя класса сольфеджио участника 

________________________________________________________________
Я ознакомлен и согласен с условиями проведения конкурса. 
Я даю своё согласие на обработку моих персональных данных, указанных в заявке.
Подпись участника __________________________ /_________________ /
(или его законного представителя) 	                          расшифровка подписи
[bookmark: _GoBack]Директор	____________________/_________________/ 
                                                    подпись                   расшифровка подписи

Заявки принимаются по адресу konkurs@dms8.ru  до 17 февраля 2023 г.
