Cedaps 

Fala, Comunidade! 10

Data: 09 e 10 de setembro; Local: Teatro Noel Rosa - UERJ


FICHA DE INSCRIÇÃO
NOME:_________________________________________________

INSTITUIÇÃO:__________________________________________
COMUNIDADE: __________________________________________
CIDADE:_______________________________________________

RG OU CPF:_____________________________________________
TEL:__________________________________________________
E-MAIL: _______________________________________________

JÁ PARTICIPOU DE ALGUMA EDIÇÃO DO FALA? (    ) não     (    ) sim Em que ano?____________________________________________

QUAL SUA EXPECTATIVA EM RELAÇÃO AO FALA 10?

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Por favor, devolver esta ficha preenchida até o dia 31 de agosto pelo email falacomunidade@cedaps.org.br 
