
DECLARAÇÃO REPRESENTANTE DO GRUPO/COLETIVO (Anexo II)  

 
  O grupo/coletivo _____________________________________________ 
                                                                                             (nome do grupo) 

natural do município de ________________________, formado por _______ membros 
                                                          (município/UF)                                             (nº.) 
 ao final, devidamente qualificados, vem através desta, nomear o também integrante 

(a)____________________________________________________________________,                                                                                                                          
                                    (nome completo do representante do grupo) 

_________________, portador da cédula de identidade RG: _______________, inscrito  
      (nacionalidade)                                                                                              (RG/UF) 

no CPF/MF sob o nº. _________________________, seu representante perante a 

Secretaria de Estado da Cultura, CNPJ: 05.830.824/0001-02, situada a Rua Conselheiro 

Henriques, nº: 159, Centro, Casarão de Azulejos, João Pessoa, Estado da Paraíba, 

podendo o (a) representante aqui constituído apresentar propostas, projetos culturais 

referentes a espetáculos artísticos, requerer, assinar contratos e outros instrumentos 

jurídicos similares, receber valores financeiros referentes a cachês artísticos ou 

patrocínios, emitir notas fiscais e recibos de quitação, com recolhimento dos tributos 

previstos na legislação vigente, tudo objetivando a participação do grupo/coletivo na 

13ª Edição do Festival de Artes de Areia, que acontecerá no período de 30 de agosto a 

02 de setembro de 2012, no município de Areia, Estado da Paraíba. 

___________________, ___ de ______________ de 2012. 
                                           (local)                     (dia)                    (mês) 

 
Integrantes do grupo (Anexar cópias do RG): 
 
1- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

2- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

3- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 



4- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

5- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

6- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

7- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

8- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

9- _________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 
 

10-________________________________________ Assinatura: __________________ 
                                                    (nome legível) 

RG: _____________________________ CPF: ________________________. 


