
MASTERCLASS  FOR  SINGERS
Saturday 21st August and Sunday 22nd August 2010

APPLICATION FORM

Name:   ............................................................................................................................................

Address:   ........................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

Post Code:   .................................................................................................

Telephone number:  ...................................................................................

E­mail: .........................................................................................................

Please give brief details of your singing experience:       ................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

       We suggest that you bring several songs.  If you can memorise them you will get more 
from the classes.  Copies of the sheet music should be sent to us 2 weeks before the event.
       If you are a local resident, would you be prepared to accommodate a visiting singer for 
the Friday and/or Saturday nights?                                                                         YES / NO
       If you are a visiting singer, would you like us to arrange accommodation with a local 
person, Bed and Breakfast,  Motel or Hotel?                                                          YES / NO

FEES:
Saturday   £50.00
Sunday  £70.00
Deposit of £30 payable on booking.                                      
Balance to be paid by 14th August 2009.             

Please make cheque, payable to Christine Hayward.
I enclose Cheque:  £ __________       

Signed  _____________________

Please send APPLICATION FORM and payments to
Christine Hayward, 27 Guildford Road West, Farnborough, Hampshire  GU14 6PS

Tel 01252­514421,   Mobile 0771­ 867 ­9245,    
e­mail: masterclass@hartcanna.com
www.singing­masterclass.co.uk


