
計畫申請表-全國學生音樂比賽特優團隊聯合音樂會附件

	申請單位
	（學校全名）

	聯絡人
	姓名：
	電話：
手機：

	
	Email：

	申請資格
	112學年度全國學生音樂比賽________ 類________組特優

	學校簡介
	 

	演出內容
	（例如：演出曲目/內容）








承辦人：（簽章）                     　　　校長：（簽章）
3
