
Додаток 1 
до Положення про Відкритий 
фестиваль- конкурс аматорської  
театральної  творчості «Галицьке 
люстро»  

 
 
 
 

ЗАЯВКА 
учасника Відкритого   фестивалю-конкурсу аматорської театральної 

творчості 
«Галицьке люстро» 

 
 
 

1.​ Назва колективу, звання (за наявності)​  
 

2.​ Номінація  (театральна вистава/художнє читання)​  
 

3.​ Вікова категорія (дитяча/молодіжна/доросла)________________________ 
 
 

4.​ Назва закладу, в якому функціонує колектив, його поштова адреса, e-mail, 
контактний телефон ​  
 
5.​ П.І.Б. керівника колективу, контактний телефон (бажано мобільний)_____ 

 
6.​ Назва постановки/твору, хронометраж, П.І.Б. 
режисера-постановника________ 

 
7.​ Автор та назва драматургічного твору, за яким здійснена 
постановка______ 

 
8.​ Вказати авторів та музичні твори, які використані у постановці за 
формою нижче: 
 
 
 
 



№ 
з/
п 

Назва твору Автор 
тексту 
П.І.Б. 

(вказати 
повністю) 

Автор музики 
П.І.Б. 

(вказати 
повністю) 

П.І.Б. 
виконавця або 

колективу виконавців 

     

     

 
 
 
 
 
 

    

 
 

    

     

  
                                                            
 
                                                           СПИСОК 
                                                    Учасників колективу 
 
 

№ 
з/п 

П.І.Б. Дійова особа 

   

   

   

   

   

   

   

   

 
 
9. Необхідне технічне забезпечення (мікрофони, світло, т.п.) 
________________________________________________________________ 
                                     



 


