
 

 

                                                                

 

Nº DE INSCRIPCIÓN _______________ 

 

NOMBRE ARTÍSTICO DEL GRUPO: ________________________________________________ 

Nº DE COMPONENTES DEL GRUPO:      Niños………… Adultos……..  

EDADES DE LOS PARTICIPANTES: (Importante  reflejarlo) _____________________________  

COLEGIO: Santa Clara •       La Villa •         San Gil •        otro_____________________________ 

NOMBRE y TELÉFONO MÓVIL DE LA PERSONA DE CONTACTO DEL GRUPO:  

_______________________________________________________________________________________ 

DISFRAZ DE ELABORACIÓN  PROPIA………………. NO • SI •  

PARA LA PRESENTACIÓN DEL GRUPO EN EL DESFILE, BREVE DESCRIPCIÓN DEL TRAJE Y MATERIALES UTILIZADOS  

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________    

REALIZARÁ EL GRUPO COREOGRAFÍA si ___ no ____  

APORTA CD__________________USB_______________________ 

 

Cuéllar, febrero de 2019 

Recoger la numeración para el 

desfile en el momento de la inscripción 

FICHA DE INSCRIPCIÓN 
PARA EL CONCURSO DE 

DISFRACES  INFANTIL 2019 


