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ANEXO II

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

Los interesados en asistir a los eventos llevados a cabo en el marco del Programa Cultural en Barrios,
deberán inscribirse en el link: www.buenosaires.gob.ar/promocioncultural  consignando los siguientes
datos:

 

1. ¿Tenés documento argentino o te inscribís con número de pasaporte?

Soy extranjero/a, voy a realizar la inscripción con pasaporte

Nombre *

Apellido *

Documento *

Día de Nacimiento *

Mes de Nacimiento *

Año de Nacimiento *

Email *

Celular *

Teléfono

Provincia *

Dirección

Intereses



****************

Seleccionar intereses: Música, Cine, Teatro, Danza, Artes Visuales, Gastronomía, Artes
Multimediales, Rock, Jazz, Clásica, Fotografía.

 

2. Voy con un/a menor (opción tildable, y en caso de hacerlo despliega lo siguiente:)

a. Menor
b. Género de el/la menor *
c. Edad de el/la menor *
d. Relación *

 

3. DDJJ

Mensaje una vez completado el formulario (además de la información de la reserva):

1. Este comprobante vale por una entrada
2. En caso de que vengas con menores, este comprobante te permite el ingreso de ambos/as.
3. Para ingresar a la función presentate con tu DNI en la sede del evento. Podes acercarte desde una

hora antes del inicio (19hs) y la reserva tendrá validez hasta media hora antes del evento (19.30hs).

Al realizar esta reserva estás aceptando la siguiente declaración Jurada Covid-19 para Eventos
Culturales al aire libre con público en la Ciudad Autónoma de Buenos Aires.

 

Declaro tener pleno conocimiento y asumo el compromiso de cumplir fielmente los protocolos
sanitarios que resultan aplicables al funcionamiento de la actividad: “Boedo Cultural” aprobado por 
IF-2020-28723658-GCABA-MCGC.
Declaro que ni yo ni ninguno de mis acompañantes hemos sido confirmados (sea mediante análisis de
laboratorio y/o criterio clínico - epidemiológico) como caso positivo de Covid 19 o, en caso
contrario, que tenemos el alta médica definitiva.
Declaro que ni yo ni ninguno de mis acompañantes hemos tenido contacto con alguna persona
enferma de Coronavirus o que revista el carácter de caso sospechoso de Covid 19 en los últimos 14
días. [Se recuerda que se considera como contacto estrecho a: - Toda persona que haya
proporcionado cuidados a un caso confirmado mientras el caso presentaba síntomas o durante las 48
horas previas al inicio de síntomas y que no hayan utilizado las medidas de protección personal
adecuadas. - Cualquier persona que haya permanecido a una distancia menor a 2 metros con un caso
confirmado mientras el caso presentaba síntomas, o durante las 48 horas previas al inicio de síntomas.
durante al menos 15 minutos. (ej. convivientes, visitas, compañeros de trabajo).]
Declaro que ni yo ni ninguno de mis acompañante presentamos actualmente al momento de la firma
de la presente Declaración Jurada o hemos presentado dentro de los últimos 14 días alguno de los
siguientes síntomas: ◦ Fiebre (37.5º o más), dolor de garganta, dificultad respiratoria, pérdida del
olfato y/o gusto, neumonía, cefalea, diarrea y/o vómitos.
Me comprometo a avisar inmediatamente a   librobibliotecasycultura@buenosaires.gob.ar  de
cualquier información relacionada con mi situación y la de todos mis acompañantes respecto de las
consultas objeto de la presente declaración jurada, tanto al momento del efectivo ingreso al predio
como luego de producirse dicho ingreso.
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