Individual Identification

Traditional Skill, Performance, Art Form

Genre(s): o Music o Foodways o Occupational o Craft
o Dance o Ritual o Verbal Expression o Other:

Prefix First name Middle Last name
Suffix Nickname

Address 1

Address 2

City State Zip Parish
Home phone Work phone Fax E-mail

Gender Community / Neighborhood

Art form Partners in performance (if any)
Learned how ? When?
Where? From whom?
Frequency performed Where? When?
Techniques Tools / instruments

Materials Costumes

Languages spoken

Contact/Group identification i applicable)

Group name (if any) Company name

Contact name Contact phone

Family Identification

Cultural identification of art form

Public Performance Information

Check as many as apply: o Music o Craft demo o Craft booth
o Food demo o Narrative stage o Other

Typical honorarium (per day)

Birth date Birthplace

Special needs in programming

Other residences

Promotional materials available? = Where?

Occupation(s)

Necessary partners

Church/religious affiliation Education

Awards and honors

Mother’'s name / birthplace

Father's name / birthplace

Spouse’s name / birthplace No. of Children

Experience

Crafts / Food Traditions: o Sells crafts? o Sells food?

o Pays booth fee?

Musicians: o Professional musician? o Touring experience:

Cultural / ethnic identification

Where?

Family notes / observations

Notes / observations




Supplemental Materials Text/Publicity Materials:

o Articles o Biography/resume o PR photos o Other
(Check all types and indicate the archive where they are

available) Prescott Memorial Library, La. Regional Folklife Program

Archive name Collection
Audio/Visual: o Cassette 0o DAT oCD oReel oFim

o Video Format: La. Tech University, Ruston, Dr. Susan Roach, 318-257-2728

Location Contact name Phone

Photo: 0 B&W Photos o Color prints o Slides
o Crafts photos o Digital

Forma de Autorizacion Para Publicar

Es de mi conocimiento que esta entrevista y cualquier fotografia, grabacion o video son parte de una
investigacion erudita para el Proyecto de Recientes Poblaciones dirigido por la Dra. Susan
Roach para el Programa Regional de Louisiana de Vida Folklérica de la Universidad de Louisiana
Tech, Departamento de Inglés, P. O. Box 3162, Ruston, LA 71272. Entiendo que estos materiales
seran conservados en el Programa Regional de Louisiana de Vida Folklorica y finalmente archivados
en la Biblioteca Prescott de la Universidad de Louisiana Tech, Coleccién Especial. Por la presente
autorizo la publicacion de la informacion de estos materiales y del cuestionario para propositos
educacionales y doy mi permiso para que mi informacion sea incluida en la Base de Datos de Vida
Folklérica de Louisiana. Entiendo que el Programa Regional de Vida Folklorica puede hacerla
disponible a estudiantes calificados para investigacion o similares propoésitos educacionales sin
fines lucrativos incluyendo publicaciones impresas, exhibiciones, y paginas en el Internet. Por la
presente doy mi permiso para que miinformacion personal de contacto sea publicada como se
marca a continuacion. (Escoger una de las siguientes opciones):

0 Opcién 1: Mi informacién de contacto sera proporcionada a cualquier persona por cualquier
razon cuando le sea apropiado al Programa Regional de Vida Folklérica de Louisiana
incluyendo el publicarla en la pagina de Internet de las Biografias de la Vida Folklérica de
Louisiana.

0 Opcién 2: Mi informacién de contacto listada anteriormente sera proporcionada a
programadores publicos e investigadores que coordinen festivales, exhibiciones y otros
eventos para que yo sea contactado para esos eventos, pero solo informacién general sobre
mi biografia y tradicion sera incluida en las paginas de Internet de las Biografias de Vida
Folklorica de Louisiana y/o las paginas de Internet afiliadas con el Programa Regional de
Louisiana de Vida Folklorica.

O Opcidén 3: La informacion del artista listada arriba sera afiadida a la base de datos, pero no
seré publicada a programadores o investigadores afuera del Programa de Vida Folklérica de
Louisiana, que incluye el Programa Regional de Vida Folklorica.

Firma artista/entrevistado/Signatura of Artist Fecha/Date

Nombre impreso y firma del investigador, entrevistador, fotografo/Signatura of fieldworker Fecha/Date

Notas y Restricciones para el uso de la informacién/Notes or Restrictions on information
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