ЗАЯВКА
на участие в I региональном фестивале театральных миниатюр «Действо»
	Категория
	

	Полное название коллектива
	

	Действующие лица и исполнители (для обучающихся – имя и фамилия, для работников образовательных организаций – имя, отчество, фамилия, должность и место работы)
	1. 

	Имя, отчество и фамилия руководителя коллектива
	

	Должность руководителя коллектива в учреждении
	

	Номер мобильного телефона руководителя коллектива
	

	Адрес личной электронной почты руководителя коллектива
	

	Режиссёр-постановщик миниатюры (имя, отчество, фамилия)
	

	Официальное название учреждения (в соответствии с уставом)
	

	Адрес электронной почты учреждения
	

	Автор миниатюры (имя и фамилия без сокращений)
	

	Название миниатюры
	

	Жанр миниатюры
	


Должность







ФИО заявителя

Дата заполнения заявки
