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FICHA DE INSCRIÇÃO

Item 1 - PROFISSIONAL DE MIDIA RESPONSÁVEL PELA INSCRIÇÃO

Nome do responsável: _________________________________________

Cargo: _______________________________________________________

E-mail: ______________________________________________________

Telefone para contato: __________________________________________

Item 2 - AGÊNCIA

Nome da Agência: ______________________________________________

Endereço: ____________________________________________________

Telefone: ( ) __________________

Categoria:___________________________________________________

(escreva aqui o nome da categoria da forma como consta no regulamento)

Título do Case: ________________________________________________

Cliente: ______________________________________________________

Produto: _____________________________________________________

Item 3 - PROFISSIONAIS DE MÍDIA RESPONSÁVEIS PELO PROJETO

Profissional(is) de mídia que desenvolveu(ram) o projeto:

_____________________________________________________________

Dirigente do Departamento de Mídia responsável:

_____________________________________________________________

Profissional do anunciante que aprovou o projeto:

_____________________________________________________________

Data da inscrição:_______________________
