TEATRE ZONA NORD

FITXA SOL-LICITUD RESIDENCIES TECNIQUES 2023

DADES DEL GRUP / COMPANYIA

Nom grup/cia.:

Persona contacte:

Adreca:

Poblacio: C.P:
Teléfon: Email:

NIF (Entitat):

DADES SOBRE LA RESIDENCIA
Durada:
Data Inici: Data Finalitzacio:

Breu descripci6 de lactivitat:

CONTRAPRESTACIO

Propostes de contraprestacio6 per part del grup/cia.:

Ajuntament de
Barcelona




INFRAESTRUCTURA

Infraestructura propia que aporta el grup:

Infraestructura de suport que se sol-licita a lequipament:

Signatura i data amb la que afirmo conéixer i assumir la normativa del Teatre Zona Nord

Signatura del responsable Segell del centre i data

Data sol-licitud: Data confirmacio:

Ajuntament de ;‘z‘
Barcelona @L-'}
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