CASTING FRAGEBOGEN

Vorname:

Nachname:

Kinstlername:

Agentur:

Telefonnummer:

Email-Adresse:

Wohnadresse:

Wohnmaoglichkeiten in:

Geburtsjahr: GroéBe:

Augenfarbe: Haarfarbe:

Sprachen/Dialekte:

Instrumente/Gesang:

Sportarten:

Besondere Fahigkeiten:

Flhrerschein (A,B,C):

Diverses:
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