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Concurso: El Agua: Fuente de Vida
1.- Instrucciones para completar el Formulario

· En este formulario se deberán completar los datos relativos a la monografía a presentar, de los integrantes del equipo y del docente tutor del mismo.

· El presente formulario deberá ser remitido por mail a una de las siguientes direcciones de correo electrónico:

     secretaria@rotarycordoba.org.ar    o bien       rotarycba@arnet.com.ar 
· Copia impresa del mismo con la firma autógrafa del docente tutor deberá ser incluída en el sobre de presentación de la monografía.

· La cantidad de participantes del equipo, el tema elegido y el formato de presentación, deberán ajustarse a las bases del Concurso (disponibles en la página
        www.rotarycordoba.org.ar              www.igualdadycalidadcba.gov.ar
· Se deja constancia que la sola participación en el Concurso implica para los participantes la aceptación de las bases del mismo en todos sus términos.

2.- Datos de la monografía a presentar:
	Título:
	     

	Corresponde al tema( dentro de los estipulados en las Bases punto 2.a):

	     

	Seudónimo elegido por el equipo:
	     


3.- Datos de la Institución Educativa:
	Nombre:
	     

	Domicilio
	Calle:
	     
	Nro.:
	     

	Cdgo. Postal:
	     
	Barrio:
	     

	Ciudad/Localidad
	     

	Teléfono:
	     
	Correo electrónico:
	     

	Datos de la máxima autoridad de la Institución Educativa

	Apellido y Nombres:
	     
	DNI:
	     

	Cargo:
	     

	Teléfono de la Institución Educativa:
	     

	Correo electrónico:
	     


4.- Datos del Docente-Tutor:
	Apellido y Nombres:
	     
	DNI:
	     

	Domicilio
	Calle:
	     
	Nro.:
	     

	Piso:
	     
	Dpto.:
	     
	Barrio:
	     
	Cdgo. Postal:
	     

	Ciudad/Localidad
	     

	Teléfono:
	     
	Correo electrónico:
	     

	Cargo:
	     

	Título:
	     


5.- Datos de los integrantes del Equipo:

	1
	Apellido:
	     
	Nombres:
	     

	
	DNI:
	     
	e-mail:
	     
	Curso:
	     

	2
	Apellido:
	     
	Nombres:
	     

	
	DNI:
	     
	e-mail:
	     
	Curso:
	     

	3
	Apellido:
	     
	Nombres:
	     

	
	DNI:
	     
	e-mail:
	     
	Curso:
	     

	4
	Apellido:
	     
	Nombres:
	     

	
	DNI:
	     
	e-mail:
	     
	Curso:
	     

	5
	Apellido:
	     
	Nombres:
	     

	
	DNI:
	     
	e-mail:
	     
	Curso:
	     

	6
	Apellido:
	     
	Nombres:
	     

	
	DNI:
	     
	e-mail:
	     
	Curso:
	     


Como Docente-tutor de este equipo autorizo a los organizadores del presente concurso por el término de un año a incluir el presente trabajo o un resumen del mismo o la información que eventualmente contuviere el mismo, en los medios de difusión que consideren pertinentes.

Firma del Docente-tutor: …………………………..  Aclaración de firma: ………………………….
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