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INFORMACION GENERAL

NOMBRE DE EVENTO, ACTIVIDAD O EXPERIENCIA: FECHA REALIZACION: ¢ §

Qoo PEAR AR ATnp e /oﬁ@;g_

NOMBRE PERSONA RESPONSABLE DE EVENTO, ACTIVIDAD O EXPERIENCIA:

Neo ¢\ PO\

NOMBRE EQUIPAMIENTO CULTURAL RESPONSABLE DE EVENTO, ACTIVIDAD O EXPERIENCIA: ((NCLUYE LA LINEA ARTE. GIEXCIA Y TECNOLOGIA, §' ES EL CASD)

cavmipamedie  0otloealcC ;
LUGAR EN QUE SE REALIZO EL EVENTO, ACTIVIDAD O EXPERIENCIAY el
0 |

MODALIDAD DE USQO DEL EQUIPAMIENTO (SENALE CON UNA X}

PROPIO x |COPRODUCCION ICOMODATO CONVENIO ARRENDAMIENTO CANJE OTRA. (INFORME CUAL)

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO PARTICIPACION EN ESPECIE O DINERO

INFORMACION DEL EVENTO, ACTIVIDAD O EXPERIENCIA (SERALE CON UNA X)

MODALIDAD: |PRESENCIAL )< IVIRTUAL MIXTO OTRA CUAL
APROPIACION CIRCULACION ’( CREACION
DIMENSION A LA QUE RESPONDE: X
|INVESTIGACION DIVULGACION CIENTIFICA OTRA. (INFORME CUAL)
PRESENTACION ARTISTICA CONCIERTO PROGRAMA RADIAL EXPOSICION RECORRIDOS OTRA
(INFORME CUAL)
TIPOLOGIA: ACTIVIDADES DE CREACION MUESTRAS LABORATORIO CONFERENCIA TALLER
PROYECCION AUDIVISUAL ENSAYO CONVERSATORIO CHARLA REUNION

REGISTRO DE INGRESO
No. INGRESOS CON BOLETERIA: No. INGRESOS CON CORTESIAS: / TOTAL ASISTENTES: Z
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'NOMBRES Y APELLIDOS: '

ROC@@r//I ‘nadora
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AFORO TOTAL:
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