
DADES PERSONALS  
 
Nom i cognoms: .......................................................................................  
 
Data de naixement: ..............................  
 
Telèfon: ................................ Altres telèfons (fix) : ................................  
 
Correu electrònic : ...................................................................................  
 
ús del correu: habitual - poc habitual (subratlla l’opció)  
Tens experiència artística? …..... En què?:................................................  
 
En cas de menors d’edat  
 
Nom pare/mare o tutor legal: .................................................................  
 
Telèfon/s familiar (per avisos) : ................................................................  
 
TEMÀTICA  
Per tal que la creació sigui col·laborativa, volem saber: de què voldries 
que tractés l'espectacle? Quines són les necessitats i inquietuds 
individuals i col·lectives del vostre entorn?  
 
 
 
 
 
 
 
DRETS IMATGES:  
Per motius exclusivament de difusió de l’activitat amb finalitats socials i no 
comercials, dono permís perquè es pugui gravar i fotografiar la meva 
imatge.  
 
 
SÍ / NO Nom i signatura  
de la persona que s'inscriu  

 
 
(En el cas de menors d'edat)  
Nom i signatura del pare/mare o tutor  
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