


「山背彩りの市2019」パフォーマンス出演者応募用紙 
（開催日：令和元年11月24日（日） ／ 応募締切：令和元年8月30日（金）必着） 

 

グループ名 
（フリガナ）ジョウヨウバンド 

ＪＯＹＯバンド 

パフォーマンス 

ジャンル 
J-pop 

（アコースティックバンド） 

代表者氏名 
（フリガナ）ジョウヨウ タロウ 

城陽 太郎 
参加人数 

５人 

連

絡

先 

住 所 〒610-0195 京都府城陽市寺田東ノ口１６番地、１７番地 

ＴＥＬ 0774-56-4018 携帯番号 ○○○-▲▲▲▲-□□□□ 

ＦＡＸ 0774-56-3999 Mail shoko@city.joyo.lg.jp 

出演希望場所 ①ステージ    ②ストリート    ③両方（ステージ・ストリートとも） 

WebサイトのURL(あれば) http://www.city.joyo.kyoto.jp 

一言コメント  

  

●ステージ出演希望の場合 ご記入ください。 

出演希望時間 １３時３０分 ～ １４時００分 ※出演時間（持ち時間）は、転換込みで最大30分です。 

セッティング図 ※ 生ドラムは使用できません 

 

 

 

 

必要機材  

   

 

 

 

客席側 

持込機材   

   

●ストリート出演希望の場合 ご記入ください。 

出演希望時間帯 
（いずれかに○印を） 

①午前 

②午後 

③午前・午後 両方 

持込機材  

 

●お 願 い 

  設営について 

※イベント当日に出演される皆様には、設営スタッフとしてお手伝いしていただくことがありますのでご了承ください。 
  10時～12時に出演される方は、 8時～12時の準備及び片付けをお願いします。 
  12時～15時に出演される方は、12時～16時の準備及び片付けをお願いします。 

 

 同意書  私は、『「山背彩りの市2019」でのパフォーマンス中、パフォーマンスの設営等のボランティア中、来場途中、帰宅途中に発 

        生した盗難、破損、事故、損害等については自己責任とし、万一事故が発生した場合でも、山背彩りの市実行委員会は加 

        入している傷害保険等が補償する範囲以外の責任を一切問わないこと』に同意します。 
 

 

令和 元 年 ○ 月 ○ 日                代表者署名      城陽 太郎                     

             ※準備打合せなどの出演者ミーティングには、出来る限りご参加ください。 
 

     注意事項： ・当日、ご提供いただける機材などございましたらお書き添えください。 

  ・E-mailアドレスの紛らわしい文字（-ハイフン、 _ アンダーバー等）にはふりがなをお願いします。 

  ・ご記入いただいた個人情報は出演者の選考及び結果連絡の目的以外には使用いたしません。 

山背彩りの市実行委員会事務局 
TEL：(0774)56-4018   FAX：(0774)56-3999 

E-mail：shoko@city.joyo.lg.jp 
   

カホン 

ギターアンプ ベースアンプ 

キーボード 

結成２年目の初心者バンドです。今回初めて出演させていただきます。普段は、城陽市内の地域のイベントに出演し

たり、京都市内のライブハウスなどで活動をしています。主に、J-pop のコピーをしています。みなさんに楽しんで

いただけるよう、精一杯演奏しますのでよろしくお願いいたします。 

ギター ベース 

アンプ２台（ギター、ベース用）、キーボードスタンド、マイク

2本 

マイク 

ボーカル 

マイク 

マイク 

マイク1本、キーボード、ギター、ベース、カホン 

記入例 


