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BOLETA DE PARTICIPACIÓ n Grupal

Número de participantes: 
Nombre completo profesional responsable: 
Número de cédula:		                                       Sexo: M __ F __
Arquitecto:          Ingeniero:          Número de colegiado:
Dirección: Provincia:                      Cantón:                  Distrito:               
Dirección exacta: 

Teléfono: Casa:                Celular:                Oficina:
Correo electrónico:

Nombre completo profesional suplemente: 
Número de cédula:		                                       Sexo: M __ F __
Arquitecto:          Ingeniero:          Número de colegiado:
Dirección: Provincia:                      Cantón:                  Distrito:               
Dirección exacta: 

Teléfono: Casa:                Celular:                Oficina:
Correo electrónico:

Seudónimo:
Inmueble para concursar: 
Tipología: Educativo:     Institucional:     Religioso:     Residencial:    Industrial:
Ubicación inmueble: 
Provincia:                      Cantón:                          Distrito:          

Nombre de la Propuesta:






Otros participantes: (borrar extras, si necesita más copiar matriz)
(3) Nombre completo: 
Número de cédula:		                                       Sexo: M __ F __
Arquitecto:          Ingeniero:          Número de colegiado:
Dirección: Provincia:                     Cantón:                  Distrito:               
Dirección exacta: 

Teléfono: Casa:                Celular:                Oficina:
Correo electrónico:

(4) Nombre completo: 
Número de cédula:		                                       Sexo: M __ F __
Arquitecto:          Ingeniero:          Número de colegiado:
Dirección: Provincia:                      Cantón:                  Distrito:               
Dirección exacta: 

Teléfono: Casa:                Celular:                Oficina:
Correo electrónico:

(5) Nombre completo: 
Número de cédula:		                                       Sexo: M __ F __
Arquitecto:          Ingeniero:          Número de colegiado:
Dirección: Provincia:                      Cantón:                  Distrito:               
Dirección exacta: 

Teléfono: Casa:                Celular:                Oficina:
Correo electrónico:

(6) Nombre completo:
Número de cédula:		                                       Sexo: M __ F __
Arquitecto:          Ingeniero:          Número de colegiado:
Dirección: Provincia: Cantón:                  Distrito:               
Dirección exacta: 

Teléfono: Casa:                Celular:                Oficina:
Correo electrónico:

(7) Nombre completo:
Número de cédula:		                                       Sexo: M __ F __
Arquitecto:          Ingeniero:          Número de colegiado:
Dirección: Provincia:                      Cantón:                  Distrito:               
Dirección exacta: 

Teléfono: Casa:                Celular:                Oficina:
Correo electrónico:

Indico que he leído y estoy de acuerdo con las bases de participación del certamen Salvemos Nuestro Patrimonio Histórico Arquitectónico 2022, por lo cual firmo esta boleta de participación.
Firma responsable y suplente por todos los participantes:
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CERTAMEN

SALYEMOS NUESTRO PATRIMONIO
HISTORICO-ARQUITECTONICO 2022
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Recepcion de propuestas: 14 y 15 de marzo de 2022

Contacto: Ivannia Rodriguez White / tels.:2010 7400 / o
2010-7401 / certamensalvemos@patrimonio.go.cr o J ATRIMONIO
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