R o, cidade
~ N .
SO LOURENCD SL gEco
ANEXO |

(Regulamento do 13° Moto Bruxo)

Dados do Proponente

Nome completo:

CPF:

RG:

Data de Nascimento:

Endereco Completo:

Telefone:

E-mail:

Pis/Pasep:

Dados Bancarios

(vinculados ao proponente)

Banco:

Agéncia:

Conta: ‘ O ‘ Conta Corrente ‘ O | Poupanca

N° da Conta:

Dados da Apresentacao

Nome da Banda:

Integrantes da Banda:

Historico:

Link:
(Documentos comprobatoérios
a inscrigdo e pontuagao)

Instituto Cultural de Sao Lourengo — ICSL
Rua Via Parque S/N, anexo ao Centro de Eventos, bairro Cruzeiro,
icsl@saolourenco.sc.gov.br / icsl.saolourenco.sc.gov.br
Telefones: (49) 3344-8526 / 3344-8514
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