
                       
 

 
FICHA DE INSCRIPCIÓN 

LOS RITMOS URBANOS SE TOMAN CRISTALES 2014  
 
Diligenciar en letra clara y legible la presente ficha de inscripción.  
 
Nombre de la agrupación participante:  
 

 
Director (a) de la agrupación:  
 
Nombres: _____________________________   Apellidos: _________________________ 
 
Documento de identificación:  
 
CC: ___________________________  Pasaporte No._____________________________ 
 
Dirección en la cual desea recibir correspondencia:  
 
_________________________________       E – mail: ____________________________ 
 
Teléfono: _________________ Fax: ________________ Celular: ___________________ 
 
Municipio: _______________________Departamento: ____________________________ 
 
 
Temas a bailar:  
 

1. Nombre: 
__________________________________________________________________ 
 
Autor o compositor: ______________________ Ritmo: ______________________ 

 
2. Nombre: 

__________________________________________________________________ 
 
Autor o compositor: ______________________ Ritmo: ______________________ 
 

Integrantes:  
 

1. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 



 
2. Nombres y Apellidos: 

__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 
 

3. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 

4. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 

5. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 

6. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 

7. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 

8. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 

9. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 
 

10. Nombres y Apellidos: 
__________________________________________________________________ 
 
CC o TI ___________________________  Edad _____________ 

 
INFORMES: 

Carrera 14 A oeste  # 6 – 00 Teatro al Aire Libre Los Cristales. Teléfonos: 5576421 – 5582009 

 
TU JOVEN VEN A CRISTALES 

CONCURSO 
“LOS RITMOS URBANOS SE TOMAN CRISTALES” 


