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FICHA DE INSCRIÇÃO
EDITAL Nº 01/2015 PARA A MOSTRA DE TEATRO EDIÇÃO 2015

GRUPO/ARTISTA:
Razão Social:

CNPJ/CPF:

Endereço:                                                                                            CEP:

Bairro:                           Cidade:                                                                     Estado:

Telefone Fixo:                                                                                           Celular:

Email:

Responsável legal do Grupo:

CPF:

Espetáculo:

Direção:

Tempo de montagem técnica do espetáculo:     (   ) 02 horas      (   ) 03 horas

Sugestão de tempo ideal:

Categoria: ( )Adulto ( )Infantil (  )Livre

(  )Outro – especificar:

Gênero:

Classificação Indicativa:

Tempo de duração do espetáculo:

Espaço disponível para encenação:  (   ) Palco Italiano
RELAÇÃO DE PARTICIPANTES
Nome Completo/Função/CPF
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Outras informações:

O preenchimento desta ficha não habilita o grupo como participante da MOSTRA DE TEATRO DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ  – EDIÇÃO 2015. Caberá à Comissão Organizadora indicar os grupos selecionados.

 

AUTORIZAÇÃO DE USO DE IMAGEM
Autorizo o uso de imagem do espetáculo___________________________________________, do Grupo ________________________ ______________________________, caso selecionado, para divulgação da Mostra de Teatro de Balneário Camboriú– Edição 2015 e/ou outras atividades artístico-culturais da Prefeitura Municipal de Balneário Camboriú.

Balneário Camboriú, _____de_________________de 2015.

Assinatura do Responsável


