
ANEXO I
FORMULARIO DE INSCRIPCION
Información del representante
(Escribir en letra legible o en formato digital)


	APELLIDO
	 



	NOMBRE
	

 

	MUNICIPIO QUE REPRESENTA
	

	DNI
	

 

	FECHA DE NACIMIENTO
	 

	DIRECCION
	

 

	CIUDAD O LOCALIDAD
	 

	C.P.
	 

	TELEFONO / CELULAR 
	 

	CORREO
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[image: Logo Ministerio de Turismo y Deportes SALTA-02] 


[image: Logo Ministerio de Turismo y Deportes SALTA-02] 
Buenos Aires 93 – AA4400DMJ – Salta – República Argentina 
Tel. 54 -387- 4310950 – www.turismosalta.gov.ar

Fecha

Firma y aclaración


[bookmark: _GoBack]Adjuntar:

· Curriculum Vitae
· Certificación de Cursos de Manipulación de Alimentos 
· Certificado de premiación de Concurso Local 
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