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ANEXO 7 - DECLARAÇÃO DE REPRESENTAÇÃO ARTÍSTICA 

 

Eu, _____________________________________________________________________, portador(a) 

do CPF nº __________________________ e RG nº __________________________, residente e 

domiciliado(a) à _______________________________________________, declaro, para os 

devidos fins, que sou representante legal do(a) artista/grupo/coletivo 

_______________________________________________, estando autorizado(a) a realizar sua 

inscrição e representá-lo(a) perante o Edital de Seleção de Propostas Artísticas 

_______________________________________________. 

Declaro, ainda, que possuo poderes para apresentar documentos, prestar informações, 

firmar compromissos, receber comunicações e praticar todos os atos necessários à 

participação no referido edital, responsabilizando-me pela veracidade das informações 

apresentadas. 

Por ser expressão da verdade, firmo a presente declaração para que produza os efeitos 

legais cabíveis. 

 
 
 

 
 

João Pessoa, ____ de _____________ de 2026 
 

 
Assinatura do(a) Representante 

Nome completo: __________________________________________________ 
CPF: ______________________________________________________________ 

 

Assinatura do(a) Artista ou Responsável pelo Grupo/Coletivo 

Nome completo: _________________________________________________ 
CPF: _____________________________________________________________ 

 


