CIRKEVNY ZBOR ECAV NA SLOVENSKU LEVOCA, VYSOKA 1, LEVOCA, e-mail: faralevoca@gmail.com

PRIHLASKA - FIGUSOV MEMORIAL
TERMIN 11.-12.JUL 2025, LEVOCA

MENO A PRIEZVISKO:  ...ovviiececeeeceeectete ettt sa et sttt esess s ssssaetetesesssesnans (VEK: ........ )
ADRESA: e ettt ettt et ettt et et et esanas
TELEFON A E-MAIL: oottt ettt ettt sttt e s s st ae bt et e s et s et s s s enananasaetesesnas
KATEGORIA: ELEV TOVARIS MAGISTER MAJSTER SENIOR

SPEV DUCHOVNEJ PIESNE

L. NAZOV PIESNE: oottt et e oo e e e e e e et et eeaesseeeesseseeesesseassensessesesessesseenssesesseeneensesnes
AUTOR / ZDROJ: oo et e et e ee et e e e e e e e e e et e e et et e e e e eseeseesseses et aseeessessesenns

2. NAZOV PIESNE: oo e et e et e e e e et e et e e e e e e e seaeeeaeeaseeeaeseseeeseeeseeereeeseenreeeaeenreannes
AUTOR / ZDROJ: oot ettt e e e e et e et et et et et et e e eae e e e e e eeeaeneeens

3. NAZOV PIESNE: ooooeeee et e e e e e e eeeeeee e e e et e et eesesaeeeeessesesessessesesassesseeesessesseessessessessenseas
AUTOR / ZDROJ: oot e et et e e et e e e e e e e e e e e e es et et eseeeeassaseaseessenssesasasssssssnsenss

ORGANOVA HRA / ORGANOVY SPRIEVOD SPEVU DUCHOVNEJ PIESNE

1. NAZOV SKLADBY: .........oouivivirereteteieeeiete st ettt bttt b et b s bt s st sesesas s s anaes
AUTOR [/ ZDROJ: coeeeeeeveeeeeeveveeeeeveee e sevevsaes v seva s ss s ssvssasss s sansesasssassssanasassassasansans
2. NAZOV SKLADBY: .........oouivivirereiieeieeteseeiete ettt as st et se bbb s s s se b s s bes s s sanans
AUTOR [/ ZDRO: c.oeeeveeeeeeeeeeeveveeeeeevevessevesasaeass v sava s s s s st avasansssesasansassasansasases
3. NAZOV SKLADBY: ......c.cocooeieieieiieeetetetetete ettt sses s sttt s s st et as s s s s b bbb s enesassesesesenes
AUTOR [/ ZDRO: ..oevoeveeeeeeeeeeereeeeeseeeeeees e sasise v sava s ses st ssas st ssasanasssasanssssassnsssanns
4. ORGANOVY SPRIEVOD PIESNE NAZOV: .........cococoiuiririieiereieieieeeeese ettt

PROSIME VAS O DOLOZENIE KRATKEHO MOTIVACNEHO LISTU A ZIVOTOPISU. VYPLNENU A PODPISANU PRIHLASKU NASKENUITE A
POSLITE NA E-MAIL: faralevoca@gmail.com NAJNESKOR 30. JUNA 2025.

UCASTNICKY POPLATOK 15,-€ UHRADTE PRI PRIHLASEN{ NA UCET CZ ECAV LEVOCA: SK19 0900 0000 0001 0137 6883,
S POZNAMKOU MENO A PRIEZVISKO
V PRIPADE OTAZOK NAS KONTAKTUJTE NA TEL. 0918 828 199

DATUM: PODPIS:



mailto:faralevoca@gmail.com

