Dados obrigatérios

1 Nome Completo / Razao Social

2 Nome Artistico (Se tiver)

3 Género
Feminino

Masculino
Outra ( )

4 Qual sua data de nascimento
Data ----/----=/-----

5 CPF:

6 RG:

7 Endereco (Rua / avenida / e n°):

8 Complemento ( bloco, apartamento, etc).

9 Telefone de Contato (Preferencialmente com Whatsapp)

10 Qual seu grau de instrugao

Nao Alfabetizado

Fundamental completo

Fundamental incompleto

Ensini médio completo

Ensino médio incompleto



Curso Técnico
Superior Completo
Superior incompleto
Especializagéo
Mestrado

Doutorado

11 Principal area de atuagao na cultura
Artes Visuais

Artes Plasticas

Artesanato

Audiovisual

Cultura LGBTQ+

Danca

Fotografia

Literatura

Musica

Patriménio cultural, historico e artistico
Teatro

Outra: Cite

12 Em relacao aos tipos de auxilio emergencial do Governo Federal durante a
Covid-19, vocé esta recebendo algum deles:
Sim

Nao

13 Faz parte de algum grupo, banda ou coletivo cultural:
Sim

Nao

14 Sua atividade profissional artistica/cultural interrompida pela pandemia da
Covid-19;



Nao

Declaro

Pelo presente termo, que manifesto meu interesse em participar do cadastramento
de Agentes Culturais de Treviso, cujos dados informados por mim, sao veridicos e

estou ciente das responsabilidades acerca das mesmas.



