FICHA DE INSCRICAO

DADOS DO PARTICIPANTE

(O preenchimento deve ser feito em maiusculas e respeitando os limites destinados a cada letra ou numero.
Os campos assinalados com " sao de preenchimento obrigatorio.)

Codigo-Postal:”

DatadeNascimento” | | |/| | |/| [ | | |  neContribuinter | | | | | | | | | |

Telefone:' | | | | || | | L[ | | Telemovel: | | | | | | | | [ | | |

L L O O I ) ) e I I

Instrumento:™ | | | | | | | | [ [ [ P00 PPy

Instituicdoaquepertence:” | | | | | | | | | | [ [ [ [ [ PP PP L]

Experiéncia Musical:”

W/// BANDA

<4 EUTERPE

PORTALEGRE
EOSSME - Sociedade Musical Euterpe de Portalegre
Rua Bairro Ferreira Rainho - Antiga Escola Primaria = 7300-077 Portalegre
eossme@euterpeportalegre.pt
www.euterpeportalegre.pt



DADOS DO ENCARREGADO DE EDUCAGCAO

(A preencher caso o participante seja menor de idade. O preenchimento deve ser feito em maiusculas e
respeitando os limites destinados a cada letra ou numero)

Telefone:' | | | | [ | | | L[ | | Telemovel: | | | | [ | | [ I |

L L S I N

ALOJAMENTO

O participante vai necessitar de alojamento?

Sim |:| Nao

NOTAS

a) O valor de inscricao € 55,00€, com refeicoes incluidas, valor sobre o qual podem ser aplicados des-
contos (ver regulamento). O alojamento tem um custo adicional de 10,00€.

b) O estagio decorre nas instalacdes da Sociedade Musical Euterpe e do Centro de Artes do
Espetaculo de Portalegre.

c) Todas as candidaturas estao sujeitas a analise.
d) A inscricao so € validada apos a rececao do pagamento e respetivo comprovativo.
e) Ao preencher esta inscricao, autoriza a organizacao do Il Estagio de Orquestra de Sopros da

Sociedade Musical Euterpe a guardar, tratar e recorrer aos dados nela contidos desde o dia da sua
rececao até ao dia 28 de agosto de 2018.

FINALIZACAO DA INSCRICAO

Esta inscricao pressupde que o(a) participante ou encarregado(a) de educacao tem total conhecimen-
to do regulamento do | Estagio de Orquestra de Sopros da Sociedade Musical Euterpe de Portalegre e
aceita as suas condicoes.

Data: | | | || | LI 1 ]|

Assinatura do(a) Participante ou Encarregado(a) de Educacio (caso o(a) participante seja menor de idade):
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