CONCURSO AUDIOVISUAL —
EACV DE CONSEJO VIRAL ARGENTIND ﬂ

FICHA DE INSCRIPCION

Nombre/s Apellido/s :

Edad: | Fecha de Nacimiento: ‘ ‘

Lugar de Nacimiento: | Teléfono:

Email;

Proyecto/Guion:

Mediante la presente manifiesto haber leido por lo
tanto acepto las Bases y Condiciones de CACVA -
Concurso Audiovisual de Consejo Viral Argentino.

Firma:
Aclaracion:

Numero de documento:
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