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SSOOLLIICCIITTUUDD  DDEE  EESSPPAACCIIOOSS  CCUULLTTUURRAALLEESS  

  
 

FECHA DE LA SOLICITUD:  

SALA  SOLICITADA: 

MICROTEATRO DEMETRIO AGUILERA             TEATRO JOSE MARTÍNEZ QUEIROLO            

AUDITORIO JORGE PEREZ CONCHA              SALA DE CINE ENRIQUE GIL CALDERÓN           

AUDITORIO GRUPO DE GUAYAQUIL   

DATOS   DEL   EVENTO 

NOMBRE DEL 
EVENTO: 

 

FECHA(S):  

HORARIO:  

TIPO DE ACTIVIDAD A REALIZAR:  

DESCRIPCIÓN DE LA ACTIVIDAD 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

FECHA(S) DE 
REALIZACIÓN: 

              
          _____ /           _____ /           _____ 

L M M J V S D DÍA  MES AÑO 

 
 
 

TIPO DE EVENTO: 
 
 

 CULTURAL  
CULTURAL 
ARTISTICO 

 
SOCIAL 

CULTURAL 
 ARTISTICO  

OTROS 
DETERMINE EL TIPO DE EVENTO: 
 
 

TIPO DE DESCUENTO   
 

FUNDACIONES SIN 
FINES DE LUCROS , 
ENMARCADAS EN 
CONVENIOS DE 
COOPERACION CON 

LA CCENG (80%) 

EVENTOS 
RELACIONADOS CON 
CONVENIOS DE 
COOPERACION 
INTERINSTITUCIONAL 

CON LA CCNEG (80%) 

AGRUPACIONES 
CULTURALES Y 
ARTÍSTCAS MIEMBROS 

DE LA CCENG   (50%) 

AGRUPACIONES 
CULTURALES Y ARTÍSTCAS 
MIEMBROS DEL RUAC 

(30%) 

PERSONAS, INSTITUCIONES 
QUE CUENTAN CON AVAL 
INSTITUCIONAL DE LA 
CCENG 

(30%) 

 

INSTITUCIONES QUE 
CUMPLAN POLITICAS DE 
ACCIONES AFIRMATIVAS 
(DISCAPACIDAD, TERCERA 
EDAD, GENERO, ETC) 

(30%) 
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DATOS   DEL   SOLICITANTE 

NOMBRE: 
 

ORGANIZACIÓN: 
 

REPRESENTANTE 

LEGAL 

 

TELÉFONO(S): 
   

CORREO 

ELECTRÓNICO: 

   

 

 

SOLICITANTE 

 

 

 

 

NOMBRE  Y FIRMA 

 
Me comprometo a respetar las especificaciones  

de los requisitos para el uso espacio de la CCENG 

 

 

 

 

 

 

 

 

REVISADO POR:  

 

 

 

 

 

ANALISTA DE FOMENTO ARTISTICO Y 

CULTURAL 

APROBADO POR: 

 

 

 

 

 

DIRECTORA PROVINCIAL DE LA CASA DE LA 

CULTURA NÚCLEO DEL GUAYAS 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


