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SECRETARIA ESPECIAL DE CULTURA 
CONCURSO PASSISTA IPOJUCA 2025

FICHA DE INSCRIÇÃO 
Nome do Candidato (a): _____________________________________________________
Endereço:_________________________________________________________________
Telefone: _______________________________ Idade: ____________________________
RG:_______________________________ 
 Por que você quer ser Passista do Carnaval Ipojuca 2025? :
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
TERMO DE COMPROMISSO
Comprometo-me fielmente, em caso de vencer o concurso do Baile Municipal do Ipojuca 2025, a cumprir com os deveres e atribuições relacionadas a agenda carnavalesca do Carnaval do Ipojuca, determinada pela Secretaria Especial de Cultura da Prefeitura do Ipojuca. 

IPOJUCA, _____/_______/_______. 
__________________________________________________________________
ASSINATURA DO CANDIDATO (A)
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