
I.      Başvuru dosyaları 11 Mayıs – 12 Haziran 2015 tarihleri arasında Kültür 

Müdürlüğü’ne elden teslim edilmelidir.

II.      İnternet üzerinden yapılan başvurular kabul edilmemektedir.

III.     Bilgilerin eksik olması, metin ya da görüntü kaydının olmaması, bilgile-

rin dijital ortamda doldurulmaması halinde başvurunuz değer-

lendirmeye alınmayacaktır.

IV.     Sözleşmeler için tarafınıza ayrıca bilgilendirme yapılacaktır.

V.   Kültür ve Sosyal İşler Müdürlüğü gerekli gördüğü hallerde tahsisleri 

değiştirme, erteleme ve iptal hakkını saklı tutar.

Gösterimi yapılacak etkinliğin video kaydı ya da metni

Konseri yapılacak sanatçının özgeçmiş bilgisi ve video/ses kaydı

Sahne Sanatları için,

Konser için,

BAŞVURU İÇİN İSTENİLEN EVRAKLAR

ETKİNLİK BAŞVURU FORMU

BAŞVURU KOŞULLARI

SAHNE SANATLARI VE KONSER
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Sahnelenecek Eserin Etkinlik Süresi:

SAHNE SANATLARI VE KONSER BAŞVURU FORMU

Sahnelenecek Eser Adı:

Eser Uyarlama mı?  Evet   Hayır

Uyarlama ise Orjinal Adı ve Yazarı:

Talep Edilen Kültür Merkezi:

CKM (Caddebostan Kültür Merkezi) 

HKKM (Halis Kurtça Kültür Merkezi) 

KKM (Kozyatağı Kültür Merkezi) 

Yeldeğirmeni Sanat Merkezi

BMKM (Barış MançoKültür Merkezi)

CKM Büyük Salon

Diğer:

CKM Küçük Salon KKM Tiyatro Salonu

Talep Edilen Salon:

Yönetmen ve Oyuncu Bilgisi:

Sahnelenecek Eserin Türü:    Tiyatro    Konser  Gösteri    
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Sahnelenecek  Eser,   

2014 – 2015 Sezonunda toplam kaç kez sahnelendi  ? 

2014 – 2015 sezonunda hangi kültür merkezi / sahnelerde oynandı?

Sahnelenecek  Eserin Katıldığı Festivaller: 

Sahnelenecek Eserin Aldığı Ödüller: 

İLETİŞİM BİLGİLERİ

Ad-Soyad:

GSM:

İş Telefonu:

E-Posta:

Adres:

 1.Dönem (Ekim- Kasım –Aralık – Ocak)

 2.Dönem  (Şubat – Mart – Nisan – Mayıs)

İstenilen Teknik Malzemeler:

Talep Edilen Tarih Aralığı:  


	Check Box90: Off
	Check Box91: Off
	Check Box92: Off
	Check Box93: Off
	Check Box94: Off
	Check Box95: Off
	Check Box96: Off
	Check Box97: Off
	Text98: 
	Text100: 
	Check Box101: Off
	Check Box102: Off
	Text103: 
	Text104: 
	Check Box105: Off
	Check Box106: Off
	Check Box107: Off
	Text108: 
	Text109: 
	Text110: 
	Text111: 
	Text112: 
	Text113: 
	Text114: 
	Text115: 
	Text116: 
	Text117: 
	Text118: 
	Check Box119: Off
	Check Box120: Off


