
【西神中央ホールから芸術・文化の発信！出演申請書】 
 

申請日：2025 年  月  日 

①申請者（神戸市在住・在勤・在学の方に限る） 

氏名 年齢 電話番号 

住所： Mail： 

在勤・在学の方は勤務先及び学校名 

 

②出演者情報 

氏名 年齢 ジャンル（例：ピアノ） 居住地（神戸市在住など） 

    

    

    

    

 

※出演者全員の経歴（プロフィール）は、別紙でご提出ください。 

様式は任意です。 

③出演希望日（以下の日程から最大第 3 希望まで記載してください） 

・５月 23日（金曜）午後枠 

・６月 11日（水曜）午後枠 

・７月 15日（火曜）午後枠 

・８月８日 (金曜) 午後枠 

・９月 26日（金曜）午後枠 

第１希望  

第２希望  

第３希望  

 

④曲目 

作曲者 曲名 

  

  



  

  

  

 

⑤企画内容 

⑥出演者の経歴 

 任意様式でご提出ください。 

 


