Podmiot zgtaszajacy:

N F= VA V- SR
Adres: .o
Osoba do kontakt: .........ccuu........
Telefon: .o,
1= 1 S

Oferta realizacji projektu artystycznego w ramach Nocy Teatrow 2025

Tytut spektaklu/projektu: ......ccceevveeveinrennnnnne.

Podmiot realizujgcy (nazwa w brzmieniu, jakie pojawi sie w programie Nocy Teatréw, w
przypadku ujecia w nim projektu): ....coeeeeineriiniriiiiiiieniinee.

Opis spektaklu/projektu (max 1000 znakdw):

[loS€ 0sOb w obsadzie: ..cceeuvevivieninvnnennnne.

Miejsce (nazwa i adres) realizacji podczas Nocy Teatrow

Godzina realizacji podczas Nocy Teatréw: ..................
Czastrwania: ..cccceeevveeveennnnens

Sposdb rezerwacji miejsc (numer telefonu, mail):

.......................................................................................

Koszt udziatu w Nocy Teatréw (koniecznie kwota brutto): ..............cccoceeereeneee.

Kwota oczekiwana winna uwzglednia¢ wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i
realizacja projektu podczas Nocy Teatrow (w tym m.in.: honoraria, obstuge i sprzet
techniczny, tantiemy autorskie, logistyke itp.).

Do propozycji plenerowych prosity takze zataczy¢ liste ewentualnych potrzeb
technicznych!

UWAGA: Jesli zgtaszacie Paristwo wiecej niz 1 propozycje projektu do realizacji podczas
Nocy Teatrow — bardzo prosze o opisanie kazdej wedtug powyzszego wzoru!



