
2020/3/20(金祝）開催

①メンバー (代表者・リーダーは“１”の欄にご記入ください）　※メンバーが６人以上の場合はこの用紙をコピーしてご記入ください。

※代表者以外の方の住所などの個人情報は差し支えない範囲でご記入下さい。（代表者の方は必ず全てご記入ください。）

②演奏曲（2曲まで演奏可能）

③セット図

<1>楽器、アンプで使用するものを　　　　　のように斜線で示して下さい。

<2>メインボーカルマイクの位置を次の形でご記入下さい。 Vo.

<3>コーラスマイクの位置を次の形でご記入下さい。 Cho.

<4>持込み機材は使用する場所にその機材名をご記入下さい。

<5>ドラムに関して特殊なセッティングの場合は明記して下さい（左きき等）

<6>ｱｺｰｽﾃｨｯｸｷﾞﾀｰは『AG』と記入し、ピックアップの有無も記載して下さい。

<7>ギターアンプは、ローランドJC120、マーシャルJCM2000の２種類ありますので、どれをどの場所で使うか、を明記して下さい。

④アピールポイント

パート氏名（ふりがな） 住所／TEL
学校名／学年
または　勤務先

ふりがな

アーティスト名 

活動歴（　　　　　）年　（　　　　　）ヵ月

★HP、SNS等（あれば）

〒

TEL　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

1

2
（　　　　　　　　　　　　　　　）

（　　　　　　　　　　　　　　　）

生年月日　西暦　　　　　年　　　　月　　　日 経験（　　　）年

〒

生年月日　西暦　　　　　年　　　　月　　　日 経験（　　　）年 TEL　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

3
（　　　　　　　　　　　　　　　） 〒

生年月日　西暦　　　　　年　　　　月　　　日 経験（　　　）年 TEL　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

4
（　　　　　　　　　　　　　　　） 〒

生年月日　西暦　　　　　年　　　　月　　　日 経験（　　　）年 TEL　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

5
（　　　　　　　　　　　　　　　） 〒

生年月日　西暦　　　　　年　　　　月　　　日 経験（　　　）年 TEL　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

6
（　　　　　　　　　　　　　　　） 〒

生年月日　西暦　　　　　年　　　　月　　　日 経験（　　　）年 TEL　　　　　　　　　　　　　　　　E-mail

□コピー　アーティスト名□オリジナル曲名（ふりがな）

2

1
作詞

作曲

作詞

作曲

・どちらかに○をお願いします→ドラムは（ワンタム／ツータム）

なおご記入いただいた個人情報は、当社及び協賛各社がオーディション、イベント、音楽学校、教室、楽器、リペア等のサービスをご案内する為に使用させていただく場合がございます。

受付拠点名 受付担当者

月　　　　　日TEL 054-253-6222／FAX 054-254-2314

すみやグッディ本店

Guitar
AMP

Guitar
AMP

DrumBass
AMP

Keybord

2020


