(FORM 1)

Srta. Comité Pro-Bolivia 2025
FORMULARIO DE REGISTRACION

INFORMACION PERSONAL

GRUPO DE BAILE

NOMBRE
COMPPLETO
FECHA DE LUGAR DE
NACIMIENTO NACIMIENTO
INFORMACION DE CONTACTO
DIRECCION
ACTUAL
CIUDAD ESTADO CODIGO POSTAL-ZIP CODE
TELEFONO CORREO ELECTRONICO-email
CONTACTO DE NUMERO DE
EMERGENCIA TELEFONO
MEDIDAS
TALLA DE TALLADE TALLADE
BLUSA PANTALONES BRACIER
TALLA DE TALLA DE
ZAPATOS TRAJE DE BANO

He leido y estoy de acuerdo con las normas establecidas en la CONVOCATORIA
OFICIAL del certamen SENORITA COMITE PRO-BOLIVIA 2025. Yo entiendo
que cualquier violacion de este acuerdo estara sujeta revision por los directores de
la organizacion y puede resultar en castigo y penas. Es de mi conocimiento, la
informacion que he proporcionado en este formulario es correcta y verdadera.
Entiendo que cualquier falsedad en mi formulario puede resultar en mi
descalificacion del certamen de SENORITA COMITE PRO-BOLIVIA 2025

X

NOMBRE COMPLETO

FECHA

FIRMA

NOMBRE DEL PADRE 0 APODERADO, SI ES MENOR DE 18 ANOS

FECHA FIRMA

SOLO PARA USO OFICIAL NO ESCRIBA EN ESTE ESPACIO

FECHA
RECIBIDA

RECIBIDO POR

ID-CARNET DE
IDENTIDAD

FORMA DE PAGO




(FORM 2)

Srta. Comité Pro-Bolivia 2025
FORMULARIO DE REGISTRACION

Nombre completo del
Representante legal----------=--=-==mnmmmmmom oo

Titulo Nombre del Grupo de baile

DirecCion aCtUal---=----=-=-==- oo oo oo oo

Ciudad Estado Cadigo postal-Zip code
Teléfono Movil Correo electronico-e-mail

ID-Carnet de Emitido el Expiracion

identidad el estado de

Patrocinador de 1a Sta.-------=--=-===mmm oo e

A través del presente Documento, me comprometo a cubrir todos los gastos que
representan la participacion como Candidata en el certamen de Sefiorita Comité
Pro-Bolivia 2025. El presente Documento, garantiza el pago de la transportacion,
vestimenta, maquillaje, alimentacion y otros relacionados a la participacion de
nuestra candidata, en el evento Sefiorita Comité Pro-Bolivia 2025.

Nombre del Representante legal Fecha Firma



(FORM #3)

Srta. Comité Pro-Bolivia 2025
FORMULARIO DE REGISTRACION

NOMBRE COMPLETO DEL PRESIDENTE DEL GRUPO

NOMBRE DE GRUPO DE BAILE

PATROCINADOR DE LA SENORITA

En mi calidad de presidente de mi Grupo de Baile y en representacion oficial de la
misma, a través del presente documento privado que tendra valor legal a la sola
presentacion de este, de mi libre y espontanea voluntad, COMPROMETO la
responsabilidad absoluta de la organizacion a la que represento; sobre cualquier tipo
de accidentes e imprevistos que pudieran afectar a nuestra candidata durante el
transcurso de las actividades relacionadas con el certamen de Sefiorita Comité Pro-
Bolivia. Este documento privado, deslinda de toda responsabilidad civil y/o penal al
Comité Pro-Bolivia o cualquiera de sus miembros. Es firmado en cumplimiento a la
Convocatoria Oficial emitida por el Comité Pro-Bolivia.

X
NOMBRE DEL PRESIDENTE DEL GRUPO FECHA FIRMA
X
NOMBRE DE LA CANDIDATA FECHA FIRMA
X

NOMBRE DEL PADRE O APODERADO FECHA FIRMA



