
                        
                SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN MOSTRA DE TEATRE “CULLERA A ESCENA” 2026

Nombre de la Compañía __________________________________________________________

Dirección_______________________________________________________________________

Localidad _____________________ CP ______________  Província _______________________

CIF __________________________

Nombre del director/a:____________________________________________________________

Representante de la  Compañía_____________________________________________________

Teléfono___________________

Correo electrónico_______________________________________________________________

Título de la obra que presenta al concurso:

______________________________________________________________________________

Autor:_________________________________________________________________________

Número de actores:__________________

Duración de la obra:_________________

Idioma:____________________________ 

Datos técnicos:

Luz ______________________________

Sonido ___________________________

Espacio : Ancho____________ Altura___________ Profundidad____________

Tiempo de montaje: _________________________

Tiempo de desmontaje :______________________

                                            

El Representante de la compañía

                                 Fdo.: ____________________________________


