[bookmark: _Toc484164510]ANEXO 1.
I CONCURSO DE CUENTO CORTO – UNAB
La U es tu cuento

Formato de inscripción de cuentos

Título___________________________________________________________________________________________________

Nombres: ___________________________________________ 	Apellidos: ___________________________________
Seudónimo: ______________________________________________________________________________________________
Código ID Estudiante: ___________________________________________________________________________________
Programa académico: ___________________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]Identificación      C.C. __    C.E__     No._____________    	De: ___________________________________________
Fecha de nacimiento (dd/mm/aaaa) _____________     	Edad: ________________________________________
Dirección: __________________________________________	Ciudad: ______________________________________
Departamento: ____________________________________________________________
Celular: __________________________________________	Teléfono: ____________________________________
Correo institucional: ____________________________________________________________________________________

Acepto las condiciones para participar en el concurso. Declaro que el cuento es de mi autoría y cumplo con la normatividad sobre derechos de autor.





____________________________________________________	

Firma del participante                                                                 	 

