
第 ３ １ 回 東京 都 高 等学 校 ア ンサ ン ブ ル コン テ ス ト
参加申込書 ・ プログラム原稿

＊記入 にあたって は 参加要項 を 熟読 し、記 入漏 れがな いようにす ること 。
また参加費 の払込票兼 受領証 のコ ピー は次ペ ージ の指定 のところに 貼付 するこ と

１ １月 ６ 日 （ 火 ） 【 消印有 効 】 ま でに 郵送
※２チーム出場の学校はコ ピーを して からご 記入下さい 。

学 校名 （正式 名称 ）
(都立は東 京は不要 )

編 成 （ ～ 重 奏 ） （ 漢数字 ）重奏

(日 本語 )

曲 名

SPELL.

(日 本語 )
作 曲者名

SPELL.

演 奏 曲 (日 本語 )
編 曲者名

SPELL.

出 版社名 ：
使 用楽譜
出版社名を記

１．著作権 ・版権 に問 題 がない
入し1か 2に○

２．使用許 可 が必要 （ 許諾書 のコ ピー を添付 ）
（許 諾書 がなけ れば 、出場 できません ）

演 奏時間 分 秒

本 番使用 する もの 椅 子 脚 ﾋﾟｱﾉ椅子 脚 譜 面台 本 電源
必 要数 又は ○ をつ ける

楽 器 氏 名

出 演 者



＜ 使用 打 楽 器リ ス ト ＞ ＜ 払 込票 兼 受 領証 コ ピ ー貼 付 ＞

打楽器を使用するチームは持込す
る楽器名 (数量 )を記入すること

記 載事項 につ いて 連盟 よ り 問い合わ せをする 場 合 がありま すので 、顧 問の先生 の 学校
以外 の連絡先 (携帯電話 、 自宅電話等 )をご 記入下 さい 。

氏 名 ： 連絡先 ：

東京都高等学校 アンサンブルコンテスト 参加要項 により、参加を申し込み
ます 。コンテスト 出場 にあたっては 、実施規定等 に則り貴連盟の指示に従う
よう 指導 いたします 。

平成 １９ 年 月 日

東 京都高等学 校吹奏楽連 盟
理 事長 西 田 豊 殿

学 校 名

学校長名 公 印

顧 問 名 印

学校電話 番号 （ ）

前売り プ ログラム 申 し込み数 （前売 り ４００ 円 当日売 り ５００ 円 ）

冊


