
 

 
   

FORMATO DE INSCRIPCIÓN 

 

 

ORGANIZACIONES LOGÍSTICAS 

 

 

 

INFORMACION GENERAL 

Nombre de la Empresa  

Razón Social  

Nit  Dirección  Ciudad  

Representante Legal  

Cedula  Profesión  

Fecha de Creación de la empresa DÍA/MES/AÑO 
 

INFORMACIÓN PARA CONTACTO 

Teléfono 1  Teléfono 2  

Celular  Correo Electrónico  

Nombres y Apellidos Completos  
 

MARCAR CON UNA X EL SERVICIO QUE PRESTA LA EMPRESA 

TIPO DE SERVICIO OBSERVACIONES 

ORGANIZACIÓN LOGÍSTICA   

EQUIPOS AUDIOVISUALES   

ELEMENTOS DE MONTAJE   
  

Elaborado por: 

Nombres y Apellidos completos 

 

 

 

C.C. No. _______________________________ 

Fecha de elaboración: 

 

 

 

____ / ____ / ____ 

 

Esta inscripción debe diligenciarse completamente y el DAGRD expedirá a vuelta de 

correo un certificado de inscripción para su aval al tramitar permisos para la realización 

de espectáculos y actividades públicas y eventos de afluencia masiva.  


