
 関西歌劇団オペラ研修所受験願書   

年   月   日   

ふりがな     

氏  名 
 

生年月日     年    月    日生（   歳）  

写真 

 

現 住 所 

〒 

 

 

T e l：        F a x： 

連 絡 先 

携 帯：         

携帯ｱﾄﾞﾚｽ：         @ 

E - m a i l：         @ 

 （必ず貼付のこと）  

声  種  

学  歴 

（高卒から） 

    年    月 

    年    月 

    年    月 

    年    月 

音 楽 歴 

師事者： 

コンクール等入賞歴： 

出演歴： 

 

 

 

 受験曲目 ／ 受験希望日  

受験希望日 A 日程 2 月 25 日 ・ B 日程 3 月 25 日  ※（いずれかに○印を記入の事） 

受験区分 研修生  ・  準団員      ※（いずれかに○印を記入の事） 

伴奏者 
 

 作曲者 曲  目 

オペラ・アリア 

（モーツァルト） 

（原 名）  

 

（邦訳名）  

 

オペラ・アリア 

（原 名）  

 

（邦訳名）  

 

 ※このページに写真を貼りご記入の上、関西歌劇団までご郵送下さい。（このページのみ） 

 


