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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITACURUBI
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAÇÃO E CULTURA

FICHA CADASTRAL DE ARTISTA, PRODUTOR OU TRABALHADOR CULTURAL

	Data do Registro ___________________


NOME _______________________________________________________________________

NOME DA MÃE ________________________________________________________________

RG: ___________________________ ÓRGÃO EXPEDIDOR: ________ DATA: _______________

CPF: _________________________________ DATA DE NASCIMENTO:__________________

ENDEREÇO: ___________________________________________________________________ Nº: _______  BAIRRO: _________________________________   CEP: ____________________

MUNICÍPIO _________________________________________    ESTADO:  ________

E-MAIL _______________________________________________________________________

TELEFONE: __________________________________________________

GRAU DE INSTRUÇÃO:

(      ) FUNDAMENTAL INCOMPLETO   (      ) FUNDAMENTAL COMPLETO  (      ) ENSINO MÉDIO INCOMPLETO   

(      ) ENSINO MÉDIO COMPLETO   (      ) SUPERIOR COMPLETO   (      ) PÓS-GRADUAÇÃO  

OUTRO: ___________________________________________________________

QUANTAS PESSOAS RESIDEM COM VOCÊ ___________________________________

NOME ARTÍSTICO ______________________________________________________________

INTEGRANTE DE ALGUM GRUPO SEM CNPJ OU ASSOCIAÇÃO?

(     )  NÃO   (    )  SIM - ESPECIFICAR: _____________________________________________________________________________

QUALIFICAÇÃO:

(    ) AMADOR                 (     )  APRENDIZ            (     )    PROFISSIONAL          (     )  PROFESSOR 

(CASO ANOTE PROFESSOR PODE MARCAR MAIS DE UMA OPÇÃO)

ÁREA DE ATUAÇÃO CULTURAL:

(     ) ARQUIVOS E MUSEUS                           (     ) ARTE DIGITAL                            (   ) ARTES VISUAIS 

(     ) ARTESANATO                                          (     ) AUDIOVISUAL                            (   ) DANÇA

(     ) DESIGN                                                     (     ) MÚSICA                                      (    ) TEATRO 

(    ) CULTURA AFRO-BRASILEIRA                 (    ) PATRIMÔNIO MATERIAL E IMATERIAL

(    ) LITERATURA, LIVRO E LEITURA             (    ) PRODUTORES E TÉCNICOS

OUTRO: _____________________________ _________________________________________

CASO PERTENÇA A UM GRUPO, CITE ___________________________________________________

TEMPO DE ATUAÇÃO COMO ARTISTA, AGENTE CULTURAL OU FAZEDOR CULTURAL

(    ) Menos de 1 ano           (    ) De 1 a 2 anos          (    ) De 2 a 5 anos          (     ) De 5 a 10 anos

(    ) De 10 a 20 anos           (    ) Mais de 20 anos 

SEGMENTO ARTÍSTICO

(  ) MÚSICA                   (  )  DANÇA               (  )  ARTES PLÁSTICAS       (  )  ESCRITOR           

(  ) LITERATURA           (  )  TEATRO              (  ) CIRCO                            (  )  FOTOGRAFIA                                     (  ) VÍDEO                      (  ) ATOR                   (  ) CANTOR                        (  ) COREÓGRAFO                                         (  ) DANÇARINO           (  )  PRODUTOR       (  ) DIRETOR                        (  ) COMPOSITOR                                  (  ) CINEGRAFISTA       (  ) MÚSICO (ESPECIFICAR): _____________________________________

(  ) PINTOR (ESPECIFICAR): _______________________________________________________

(  ) ARTESANATO (ESPECIFICAR): ___________________________________________________                                         

(  ) ESCULTOR              (  ) DESENHISTA     (  ) FIGURINISTA                   (  ) MALABARISTA      

(  )  MÁGICO            (  ) TRAPEZISTA                     (  ) CONTORCIONISTA                            

OUTROS – ESPECIFICAR: __________________________________________________________    

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

(    ) RECEBE AUXÍLIO EMERGENCIAL                        (    ) RECEBE BENEFÍCIOS PREVIDENCIÁRIOS

(    ) RECEBE SEGURO DESEMPREGO                        (    ) POSSUI RENDA FIXA 

(    ) NÃO POSSUO RENDA FIXA

BREVE HISTÓRICO DE ATUAÇÃO NA ÁREA CULTURAL NO MUNICÍPIO:

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
DECLARAÇÕES

(       ) DECLARO QUE RESIDO NO MUNICÍPIO DE  ______________________________________

(   ) DECLARO SOB AS PENALIDADES DA LEI QUE AS INFORMAÇÕES PRESTADAS SÃO VERDADEIRAS

DATA ___/___/____                          

ASSINATURA DO ARTISTA

PROTOCOLO DE RECEBIMENTO DO CADASTRO DO ARTISTA                                                                                                                                                                      

 DATA ___/___/_____

OBRIGATÓRIO ANEXAR CÓPIA DO CPF – RG, COMPROVANTE DE RESIDÊNCIA E PORTFÓLIO CULTURAL (FOTOS, VIDEOS, DOCUMENTOS SOBRE A ATIVIDADE CULTURAL)
Obs. A FICHA CADASTRAL e a documentação solicitada poderão ser entregues em formato digital e enviados a Secretaria de Educação e Cultura, através do e-mail: smec@itacurubi.rs.gov.br

Ou entregues na sede da Prefeitura Municipal de Itacurubi, situada no endereço Av. Dez de Abril, nº 910, bairro Centro, em Itacurubi, de segunda-feira a sexta-feira, das 07:00 às 13:00.
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