FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

AGRUPACIONES 
INVITACIÓN PÚBLICA 

Laboratorio para la creación circense 2015
NOTA: Antes de diligenciar este formulario debe revisar las condiciones descritas en la cartilla. Diligencie el presente formulario en su totalidad en los campos que aplican y fírmelo, de lo contrario su propuesta será rechazada. 

INFORMACIÓN DEL DIRECTOR O REPRESENTANTE DE LA AGRUPACIÓN
Nombres y apellidos: 

Tipo de documento de identificación:                           Número:                         de: 

Fecha de Nacimiento: Día:          Mes:             Año:             Edad: 

Ciudad y país de nacimiento:                                         Género: F                       M 

Dirección de residencia:                                                   Ciudad: 

Teléfono fijo:                                              Teléfono celular: 

Correo electrónico: 

Sitio web, vínculo o blog (si aplica): 

Grupo con el que actualmente trabaja:

Función que desempeña en el grupo:

FIRMA Y DECLARACIÓN DE CONOCIMIENTO 

Con la firma del presente formulario doy constancia que conozco y acepto todas las disposiciones  y condiciones que de la cartilla, en representación de mi agrupación, correspondiente a la invitación pública “Laboratorio para la creación circense 2015”, y que los datos consignados en este formulario y sus respectivos soportes y anexos son veraces y auténticos. 

Con mi firma acepto y me obligo plenamente a cumplir con las condiciones de esta invitación y los horarios establecidos para el desarrollo del laboratorio, así como certifico que en el caso de ser seleccionado cumpliré con el desarrollo del estreno de la obra de creación y demás obligaciones consignadas en la cartilla creación para el circo 2015
Se firma a los       días del mes de                               del año 2015.

Firma del inscrito: ________________________________

Nombre completo: 

Documento de identidad: 

NOTA: Al momento ser seleccionado formalizara la inscripción,  los seleccionados deben presentar copia de su carné de afiliación en salud vigente.
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