
 

 

FORMATO DE REGISTRO 

Concurso de fotografía: “Imágenes de Tlaxcala y su Historia”. 
 

Fecha:  

 
Hora: 

 

 

Categoría del participante: 
 

Particular (ciudadanía). 
 

 

  
 

Integrante del gremio periodístico. 
 

 
 

 

Nombre del participante: ___________________________________________________________________________ 

 

Domicilio:    

 
(calle) 

 

 

 (número) 

 
(municipio)  (estado) 

 

Número de celular:   Correo electrónico:  
 

La información recabada en el presente formato será tratada de conformidad con la Ley de Protección de Datos 

Personales en Posesión de Sujetos Obligados del Estado de Tlaxcala. 

Consulte nuestro aviso de privacidad en: https://iaiptlaxcala.org.mx/aviso-de-privacidad/ 

 

Firma 
 


