
 FORMULIR PENDAFTARAN PESERTA  
INKA BAND COMPETITION 2009 

 
Sekretariat : Jl. Yos Sudarso No. 71 Madiun, Telp. 0351-452271 Ex. 1130 

 
 
 
• NAMA GRUP BAND  : ……………………………………………………………….. 

• CONTACT PERSON  : ……………………………………………………………….. 

• JUMLAH PERSONIL  : …… 

• NAMA PERSONIL  :  

1. …………………………      Posisi : …………..     Sekolah asal :……………...     Kelas :…… 

2. …………………………      Posisi : …………..     Sekolah asal :……………...     Kelas :…… 

3. …………………………      Posisi : …………..     Sekolah asal :……………...     Kelas :…… 

4. …………………………      Posisi : …………..     Sekolah asal :……………...     Kelas :…… 

5. …………………………      Posisi : …………..     Sekolah asal :……………...     Kelas :…… 

…………………………      Posisi : …………..     Sekolah asal :……………...     Kelas :…… 

…………………………      Posisi : …………..     Sekolah asal :……………...     Kelas :…… 

• LAGU PILIHAN : 

 WAJIB  : ………………………. 

 BEBAS : ………………………. 

 

Menyatakan bahwa semua data diatas benar adanya dan bersedia mematuhi semua peraturan 

yang telah ditetapkan oleh PANITIA INKA BAND COMPETITION 2009. 

 

Madiun, ……………………………. 
Perwakilan Grup Band 
 
 
 
 
 
(    ) 

 
** DIISI OLEH PANITIA / JURI 

 

NILAI 


