
フルートの集い 2025 アンサンブル参加申込書 

代表者名  ふりがな  

住所 〒 

 

TEL  FAX  

E メール  

 

グループ名  

曲名  

作曲者・編曲者  

演奏時間       分 人数       名 

演奏時間は 2名から 4名は 8分以内、5名以上は 13分以内（いずれもセッティング時間、出入り

時間を含みます） 

 

フルートオーケストラの人数が不足した場合に参加を希望するかどうかご記入ください。ご希望に

添えない場合は申し訳ありません。 

名前 ふりがな フルートオーケストラ 

（参加希望／不参加） 

低音楽器の希望 

（アルト・バス・ 

Fバス・コントラバス） 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

行が足りない場合は増やしてください。 

＊参加をお申し込みいただいた方の個人情報は、楽譜発送と連絡のために使用します。本人の許可

なくフルートフェスティヴァルの業務以外には使用しません。また、本人の許可なく第三者に開示す

ることはありません。 


