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Competencia sobre agua, energía, minería y ambiente   2017 

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN 

Datos  del participante 

Nombre y Apellido (completos):............................................................................................ 

DNI:......................................................................................................(Adjuntar fotocopia) 

Fecha de Nacimiento:....................................................................Edad:............................. 

Teléfono de referencia 1:..................................(corresponde a:…...........................................) 

Teléfono de referencia 2:..................................(corresponde a:.............................................) 

Domicilio del participante: ................................................................................................. 

Localidad/Provincia/País:..............................................................................C.P:............... 

Dirección de correo electrónico del alumno y la escuela: …………………………………………………………………………….. 

................................................................................................................................... 

Nombre completo del Establecimiento educativo al que pertenece:................................................ 

................................................................................................................................... 

Curso al que asiste:........................................................................................................... 

Domicilio y localidad del establecimiento educativo:................................................................ 

................................................................................................................................... 

Teléfono/s del establecimiento educativo:.............................................................................. 

Datos  del acompañante 

 

Nombre y Apellido:........................................................................................................................ 

Documento que acredite identidad (tipo y Nº):....................................................................................... 

Vínculo con el participante:.............................................................................................................. 

Hacemos constar nuestra conformidad: 

 La productora de “Elemento Vital – Por la vida” no se responsabiliza por ningún tipo de accidente, siniestro, robo, incendio 

o cualquier inconveniente que se pueda producir durante el traslado físico del participante y de sus acompañantes desde y 

hacia su lugar de origen; así como tampoco por los traslados o desplazamientos de los mismos fuera de los límites del 

estudio técnico y/o locación en el cual se grabe el programa televisivo y  la competencia “ELEMENTO VITAL”. 

 Declaramos conocer y aceptar en su totalidad las Bases del presente Certamen.  

 

 

 

 

 

……………………………………………         ……………………………………………………… 

Firma y aclaración del alumno participante                                            Firma, aclaración y sello del establecimiento educativo 


