
FECHA DE INSCRIPCION:  ___________________________________________________________________________________________________________CODIGO_____________
espacio solo para 

corfecali

COMPARSA ________________________________COMUNA __________

PERSONA JURIDICA:

EMPRESA ________________________________________________________ 

NIT ____________________________________________________

DIRECCION ____________________________________________________

TELEFONO 1 _____________________TELEFONO 2 ____________________

FAX _____________________E-MAIL __________________________

REPRESENTANTE LEGAL ____________________________________________________

CEDULA ____________________________________________________

CELULAR

E-MAIL
 

PERSONA NATURAL

NOMBRE ____________________________________________________

RUT ____________________________________________________

DIRECCION ____________________________________________________

TELEFONO 1 _____________________TELEFONO 2 ____________________

FAX _____________________E-MAIL ____________________

CELULAR ____________________________________________________

NOMBRE DE LA COMPARSA: __________________________________________

NUMERO DE INTEGRANTES:  ACTORES _______________________________

MUSICOS _______________________________

_____________________________________________

FIRMA

Nota: favor diligenciar y enviar este formato a Corfecali, anexando los documentos legales

CONCEPTO CON EL CUAL PARTICIPA:  __________________________________                     

____________________________________________________

____________________________________________________

CUPON DE INSCRIPCION 

PERSONA JURIDICA O NATURAL

 CORFECALI 

DESFILE CARNAVAL DEL CALI VIEJO 2012


