
 
 

FICHA DE INSCRIÇÃO 
 

 

 

Nº...............................   Categoria ....................................................................... 

 

Nome:................................................................................................................... 

 

Data de Nascimento ............../.............../...................... 

 

E-mail..............................................................................telefone:....................... 

 

Equipamento (Câmera – Marca e Modelo).......................................................... 

 

Endereço:.............................................................................................................. 

 

...................................................................................Bairro................................ 

 

Cidade:..........................................................................CEP:............................... 

 

Profissão...................................... Local de Trabalho ......................................... 

 

RG  n º................................................................................................................. 

 

C.P.F. n°:.............................................................................................................. 

 

Nº da Conta ....................................................... Agência ................................... 

 

 

Declaro estar de acordo com os itens do regulamento da 16ª Maratona 

Fotográfica de Florianópolis. 

 

        

                  

           ................................................................................................................... 

Assinatura 


