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FORMULARIO DE PRE-INSCRIPCION 

PROGRAMA DE TECNOLOGIA DEL PANAMA JAZZFESTIVAL 2010 (AMPLITUD) 

PRE-REGISTRATION FORM 

2010 PANAMA JAZZ FESTIVAL TECHNOLOGY PROGRAM (AMPLITUD) 

 

ELIJA EL PAQUETE DESEADO/SELECT THE DESIRED PACKET: 

SOLO/ONLY AMPLITUD AMPLITUD+CLINICAS/AMPLITUD+CLINICS 

NOMBRE/NAME: _____________________________________________________________________________ 

IDENTIFICACION (CEDULA O PASAPORTE)/IDENTIFICATION (PASSPORT):_________________________ 

¿ESTUDIANTE?/STUDENT?: SI/YES __________  NO __________ 

CORREO ELECTRONICO/EMAIL: _______________________________________________ 

WEBSITE: _____________________________________________________________ 

TELEFONO/TELEPHONE: ____________________________________________________________ 

CIUDAD Y PAIS DONDE VIVE/CITY AND COUNTRY OF RESIDENCE:________________________________ 

¿MUSICO?/MUSICIAN?  SI/YES______  NO______ INSTRUMENTO/INSTRUMENT: ______________________ 

PROFESIONAL/PROFESSIONAL_____ESTUDIANTE/STUDENT_____AUTODIDACTA/SELF-TAUGHT_____ 

¿SONIDISTA DE PROFESION?/PROFESSIONAL SOUND ENGINEER? SI/YES _____  NO_____ 

¿DONDE HA TRABAJADO COMO SONIDISTA?/WHERE HAVE YOU WORKED AS A SOUND ENGINEER? 

_____________________________________________________________________________________________ 

¿HA PARTICIPADO DEL PROGRAMA DE TECNOLOGIA DEL PANAMA JAZZ FESTIVAL 

ANTERIORMENTE?/HAVE YOU PARTICIPATED IN THE PANAMA JAZZ FESTIVAL TECHNOLOGY 

PROGRAM BEFORE? SI/YES______ NO_______ 

 

Este parte debe ser completado por la oficina de la fundación cuando se efectúe su pago/This section is to be filled 

out by the office of the foundation at time of payment. 

 

FECHA DE PAGO: ____________ MONTO PAGADO: __________ NUMERO DE RECIBO: _______ 

NOMBRE DEL ESTUDIANTE: _________________________________________ 

PROGRAMA: _____________________________________________ 

FIRMA: ___________________________________ 

 


