
ORFEON ODA KOROSU BAŞVURU FORMU  
 
 

 
Fotoğraf 

Adı Soyadı:____________________________________________________ 

Doğum Yeri: _____________________________      Tarihi: ___/___/______ 

Mesleği: __________________________    Medeni Durumu: _____________ 

Çalıştığı Kurum / Okuduğu Okul ____________________________________ 
 
Askerlik Durumu: _______________________________________________ 
 
Müzik Geçmişi:                                          Ses Grubu: _______________ 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

Yabancı Dil(ler): _________________________________________________________________ 

Sağlık Problem(leri): � Yok  � Var             Sigara Kullanıyor musunuz?   � Evet    � Hayır 

Varsa Açıklayınız: ________________________________________________________________ 

İlgi Alanlarınız: __________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

Üyesi Olduğunuz Dernekler: ________________________________________________________ 

Dinlediğiniz Müzik Türleri: __________________________________________________________ 

Orfeon’u ilk nerede duydunuz ? _____________________________________________________ 

Neden Orfeon? __________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

Korodan Beklentileriniz Nelerdir? ____________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

İkamet Adresi: ______________________________________ Ev Tel. _____________________ 

__________________________________________________ İş Tel. _____________________ 

__________________________________________________ Cep Tel. ___________________ 

E-Posta Adresi: _______________________________________ 

Tarih                 İmza 

*Bu form iki sayfadan ibaret olup ikinci sayfada genel bilgiler yer almaktadır. 



 
 

 

Genel Bilgiler 
1. Orfeon Oda Korosu çalışmalarını herhangi bir kurum, kuruluş ve derneğe bağlı olmaksızın 

amatör ruhla, profesyonel bir disiplin içinde sürdürmektedir.  
2. Orfeon Oda Korosu’nun yeni üyeleri koro tarafından belirlenmiş kurallara, çalışma gün ve 

saatlerine uymak durumundadırlar. 
3. Seçmeler sırasında adayların ses, solfej bilgileri ve deşifre becerileri koro şefi ve yönetim 

kurulundan oluşan sınav komitesince değerlendirilecektir. Adayların müzikalitelerini, seslerinin 
rengini ve kapasitesini gösterebilecekleri, kendi seçtikleri bir eseri hazır bulundurmaları 
gerekmektedir. Tür sınırlaması yoktur. 

4. Adayların 16 – 35  yaş arasında olmaları gerekmektedir. 
5. Aramıza yeni katılacak üyelerimiz için ilk 6 ay uyum süreci olacaktır. Yeni üyelerimiz bu süre 

içindeki tüm çalışma ve konserlere aktif olarak katılacaklardır. 
6. Adayların yurt dışı ve yurt içi aktiviteleri için seyahat engellerinin olmaması gerekmektedir. 
7. Adaylar sınav tarihi, saati ve yeri için orfeontr@yahoo.com adresine başvurmalıdır. 
8. Seçmelere başvuran adaylar yukarıdaki şartları kabul etmiş sayılırlar. 

 
Sorularınız İçin : orfeontr@yahoo.com  
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