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Instituto Militar de las Armas y Especialidades                               
Escuela de Especialidades del Ejército
Escuela de Músicos del Ejército		

DECLARACIÓN DE RESPONSABILIDADES PARA SOLICITUD DE INGRESO
(Formulario Nº 4)

 ____________________________, 	de 	_____________de 202_____   
 
Señor Director de la Escuela de Músicos del Ejército:


___________________________________________________________________________________________
                                            (nombre completo del postulante mayor de edad)

Cédula de Identidad Nº _____________________________de quienes dicen ser de nacionalidad

 __________________ de  ____ __ años de edad, de estado civil __________________

ante Usted se presentan y exponen: 

1. La Escuela de Músicos del Ejército, para la elección como Aprendiz, se ajustará a las condiciones de ingreso, acorde a las normativas vigentes. 
2. Las condiciones físicas y médicas que me encuentro son aptas para realizar las   pruebas reglamentarias como postulante para esa Escuela, no existe impedimento alguno, responsabilizándome por mi desempeño.  
3. Se exoneran expresamente a la Escuela de Músicos del Ejército de toda responsabilidad de especie alguna, con motivo de lo anteriormente expresado y como consecuencia de eventuales perjuicios que se deriven durante el periodo de las evaluaciones.

4. Para todos los efectos y prueba de conformidad firmo el presente formulario.



            ______________________________                           ____________________________
                        (firma postulante)                                                          (aclaración firma)
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