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	PRIJAVA NA AVDICIJO ZA SOLISTIČNI NASTOP Z ORKESTROM

	
	
	

	PODATKI O SOLISTIH
	
	

	priimek in ime:
	
	

	instrument / glas:


	
	

	vrsta študija (obkrožiti):


	prvostopenjski / magistrski
	prvostopenjski / magistrski

	letnik (obkrožiti):
	1. /  2.  / 3.  / absol.


	1. /  2. /  3. / absol.

	datum in kraj rojstva:


	
	

	elektronski naslov:


	
	

	mobilni telefon:


	
	

	akademski naziv, ime in priimek mentorja:
	
	

	PODATKI O PROGRAMU 
	
	

	ime in priimek skladatelja:


	
	

	natančen naslov skladbe 

z opusom, številko

in tonaliteto:


	
	

	minutaža:


	
	

	natančne oznake stavkov:

________________________

orkestrski material je dosegljiv pri ustanovi / založbi:
	________________________

 
	________________________

 

	vrsta orkestra (obvezno obkrožiti):
	simfonični  / godalni  / pihalni
	/ baročni / operni / za sodobno glasbo 

	DATUM IN PODPIS KANDIDATA:
	
	

	SOGLASJE IN

PODPIS MENTORJA:
	
	


