9 МЕЖДУНАРОДНЫЙ ФЕСТИВАЛЬ СТУДЕНЧЕСКИХ ТЕАТРОВ «ТЭАТРАЛЬНЫ КУФАР»

в рамках IX Всемирного конгресса Международной ассоциации университетских театров (AITU-IUTA) 

Минск, 25 – 29 июня 2012г. 

ЗАЯВКА К УЧАСТИЮ
Полное название коллектива _____________________________________________________________________
Руководитель________________________________________ Количество участников (10 бесплатно) ________
Организация, представляемая коллективом _______________________________________________________

Название спектакля ____________________________________Режиссёр_______________________________
Название пьесы________________________________________ Автор _________________________________

Продолжительность спектакля _____(мин) Антракт ___ Язык __________ Субтитры (нет/да, язык)__________
Web-демо спектакля, при наличии ______________________________________________________________
Синопсис спектакля (не более 10 строк): ____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
Официальное приглашение:         -нет /       - да (адресовано: ________________________________________)

Виза:       - нет  /       - да (Посольство______________________________________________________________)
Диетические ограничения членов группы:       - нет  /        - да (пож-та, уточните_________________________

____________________________________________________________________________________________)
Контактное лицо:_____________________________________________________________________________
Полный адрес (с указанием государства и почтового индекса):_______________________________________
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
Телефон (с указанием кода)_________________________________Факс_______________________________

E-mail (!) ___________________________________Web-site__________________________________________
К заявке прилагаются (просьба отметить любым знаком нужный квадрат):

· Полная запись спектакля, представленного к участию в фестивале, на CD/DVD;
· Высококачественные актуальные фотографии спектакля на СD;
· Биография коллектива, содержащая важнейшую информацию об артистических достижениях;
· Техническая карта по форме;
· Соглашение об участии в фестивале.

Пожалуйста, убедитесь, что вся представленная информация достоверна! 

Крайний срок подачи заявки – 15 января 2012 года!












