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FICHA DE INSCRIÇÃO

1- INFORMAÇÕES GERAIS:

Nome do Grupo:_______________________________________________________

Nome do Representante:________________________________________________

Endereço:___________________________Nº____Bairro:______________________

Cidade:____________________________CEP:_____________ Fone:_____________

Email:______________________________________ RG:______________________

2- SOBRE O ESPETÁCULO:

Título do Espetáculo:___________________________________________________

Tempo do Espetáculo:___________ Classificação:  (  ) Adulto        (  ) Infantil 

(  ) Monólogo  (  ) Infanto Juvenil 

3- SOBRE O GRUPO:

Currículo resumido do grupo:

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Nomes dos participantes
	Função
	Sexo
	RG
	Contato

	
	
	M
	F
	
	

	1-
	
	
	
	
	

	2-
	
	
	
	
	

	3-
	
	
	
	
	

	4-
	
	
	
	
	

	5-
	
	
	
	
	

	6-
	
	
	
	
	

	7-
	
	
	
	
	

	8-
	
	
	
	
	

	9-
	
	
	
	
	

	10-
	
	
	
	
	


4- RELAÇÃO DE ELEMENTOS CÊNICOS:

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

5- MAPAS DE LUZ, SOM E PALCO, SE HOUVER.

6- ENVIAR TRÊS FOTOS DE CENA OU ENSAIO.

7- ENVIAR UMA CÓPIA DO TEXTO.
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