
 المللی تئاتر فجرسی و چهارمین جشنواره بین «مسابقه عکس»فرم ثبت نام 

 

 ...................................................................................................................................................................................................اینجانب 

با اطلاع کامل از شرایط عمومی و اختصاصی مسابقه عکس جشنواره اعلام شده در فراخوان و نیز  بوزوک کلیزه شزرایط 

 را دارم.بخش المللی تئاتر فجر تقاضای حضور در این موجود، با ارساک آثار خود به دبیرخانه سی و چهارمین جشنواره بین

 

 ...............................................................................................................................................می ان تحصیلات )با ذکر رشته و گرایش(: .............................. .....................................................................................نام و نام خانوادگی: 

 ..............................................................................................................................................گروه )در صورت عضویت در گروههای نمایشی(:  . ............................................................................................................................................شهر: 

 ................................................................................................................................................................................................................................ .................................................................................................................................................................................................................................نشانی دبیق پستی: 

 ..................................................................................................................................................................................................................لفن همراه: ت ............................................................................................................................................................................................................تلفن ثابت: 

 ..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................پست الکترونیک: 

 

 مشخصات آثار:

 زمان اجرا:     محل اجرا:      نام کارگردان:       نام اثر  -1

 زمان اجرا:     جرا: محل ا     نام کارگردان:       نام اثر  -2

 زمان اجرا:     محل اجرا:      نام کارگردان:       نام اثر  -3

 زمان اجرا:     محل اجرا:      نام کارگردان:       نام اثر  -4

 زمان اجرا:     محل اجرا:      نام کارگردان:       نام اثر  -5

 

 

 

 

 

 امضاء متقاضی:        تاریخ تکمیل فرم و ارسال آثار:


