
FICHA DE INSCRIÇÃO – LEI ALDIR BLANC 

LAVRINHAS-SP 

 

FICHA 4 – Grupos, coletivos e entidades/empresas com CNPJ 

1- Área de atuação artística do proponente: (pode assinalar mais de uma área) 

(    ) Artes Plásticas 

(    ) Cine, Foto, Vídeo E Mídias Digitais 

(    ) Dança 

(    ) Folclore, Artesanato, Blocos Carnavalescos e Escolas de Samba. 

(    ) Literatura 

(    ) Música 

(    ) Teatro 

III - escolha a faixa de premiação que pretende concorrer 

(   ) faixa portfólio (artistas individuais, duplas ou grupos) 

Prêmios destinados a artistas individuais, duplas ou grupos, mediante apresentação de portfólio de 

trabalho como contrapartida. 

(   ) faixa vídeos (artistas individuais, duplas ou grupos) 

Prêmio destinado a artistas individuais, duplas ou grupos, com apresentação de vídeo como 

contrapartida. 

(  ) Faixa eventos culturais tradicionais (proponentes pessoas físicas ou entidades jurídicas - com CNPJ 

cujo CNAE se enquadre como organizador de eventos culturais) 

Prêmios destinados a eventos anuais de cunho cultural, que promovam atividades artísticas abertas ao 

público, sem cobrança de ingressos. 

 

- DADOS DA ENTIDADE / EMPRESA: 

Razão social: ______________________________________________________________________ 

Endereço completo: __________________________________________________________________ 

CNPJ: _____________ Fundação: ___/___/____ Nº da inscrição municipal ______________________ 

Telefone de contato: (   ) __________________________________ 

E-mail: ___________________________________________________________________________ 

Site: _____________________________________________________________________________ 

Redes Sociais: ______________________________________________________________________ 

 

- DADOS DO(S) RESPONSÁVEL (EIS) LEGAL PELA EMPRESA OU ENTIDADE: 

Nome do(s) responsável (eis) pela empresa / entidade ________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

Cargo/função _____________________ CPF: _______________________ RG: __________________ 

Telefone de contato: (     ) ________________________________________ 

Endereço completo do responsável ______________________________________________________ 



__________________________________________________________________________________ 

Dados bancários em nome do proponente responsável: 

BANCO: ______________________________ AGÊNCIA: _____________  

CONTA: _______________________________ (  ) corrente  (   ) poupança 

 

 

Lavrinhas,         setembro de 2021. 

 

_________________________________________ 

Assinatura do Proponente 


