
すみだオペラ2025 「ラ・ボエーム」オーディション申込書

　

フリガナ

TEL

携帯番号

E-mail

【□キャスト・□副指揮者】（☑をお願いします。キャスト希望の方はご希望の役を順番に全てご記入ください）

【希望アンダー】（ご希望ありましたら、ご記入ください）

任意のオペラアリア・歌曲をご記入ください。

作曲家

作品名

曲名

※ 希望時間帯がある場合は、ご記入ください。

学歴・音楽歴 / その他、記入したい事など

署名 ㊞

　私は、募集要項に示されたオーディション・公演に関する条件を全て受け入れ、審査結果等につい
て、一切意義を申し立てません。

2024年　　　　月　　　　日

伴奏者（該当に〇を記入してください）　　同伴なし　・　同伴あり

男・女

最終学歴
学校名・学科：

西暦　　　　　年　　　月　在学中 ・ 卒業

　　　　　：　　　　　　～　　　　　：

ご住所（〒　　　　―　　　　　　）

写　　　　　真

1 2 3

生年月日・西暦　　　　年　　　月　　　日　/　身長　　　　cm

所属・勤務先：

大きさは自由ですが

本人と確認できる写真で

お願い致します。

FAX

記入年月日：2024年　　　月　　　日　　

受付番号

お名前


