
 

 

COMITÉ DE EDUCACIÓN 2025 - 2026 

 
 
Apreciado Asociado: 
 

Para el Consejo de Administración y el Comité de Educación, es grato contar con su participación en la FERIA DE EMPRENDIMIENTO 
Año 2025 (3ª. Feria) programada para su realización del 15 al 19 de Diciembre de 2025 en el Piso 11 de las instalaciones de la Cooperativa 
ubicada en la Calle 19 No. 9-01 (dependiendo del número de asociados que se inscriban).  Inscripciones del 1º. al 10 de Diciembre de 
2025. PODRAN PARTICIPAR LOS ASOCIADOS MAYORES DE 18 AÑOS. 
 

De acuerdo con lo definido por el Consejo de Administración la Cooperativa se comunicará con los Asociados Inscritos para informarles el 
día o días asignados para que puedan realizar el montaje del stand y puedan dar a conocer sus productos y servicios en esta Feria, la cual 
será divulgada para conocimiento de todos los asociados. El objetivo de esta Feria es brindarle la posibilidad a nuestros asociados 
emprendedores de diferentes sectores para que puedan dar a conocer sus productos, servicios, últimas tendencias del mercado, compartir 
experiencias y una posibilidad de crecimiento para sus empresas.  
 

COOPMINCOM prestará sus instalaciones para desarrollar está actividad, pero en ningún momento actuará como productor o proveedor de 
los productos que participen; por lo cual no tendrá ningún tipo de responsabilidad por la comercialización de los mismos. Razón por la cual 
el asociado dueño del emprendimiento deberá cumplir con la normatividad aplicable y dará garantía por la calidad y seguridad de los 
productos que presentará en la Feria. 
 

Al usted inscribirse y firmar el presente instructivo, está aceptando las condiciones establecidas para el desarrollo de esta actividad, lo que 
implica que el Asociado será el responsable del montaje del Stand (la Cooperativa suministrará el espacio, las mesas y sillas), publicidad y 
productos del emprendimiento en la fecha establecida para su participación en la Feria.  
 

El asociado certifica que se encuentra en perfecto estado de salud, se compromete a cumplir con los protocolos de bioseguridad 
establecidos por la Cooperativa.  
 

El suscrito, por medio del presente documento autoriza a título gratuito a COOPMINCOM, para que utilice las fotografías, grabaciones en video e imágenes 
tomadas en el desarrollo de esta actividad, en las que aparezco para que sean utilizadas en la página web y redes sociales de esta Cooperativa con fines 
publicitarios e informativos. 
 

Requisitos: El Asociado debe estar y permanecer al día en las obligaciones contraídas con la Cooperativa, Tener más de Un año de 
antigüedad, Ser mayor de 18 años, Haber realizado el Curso de Cooperativismo Nivel I y Haber firmado el compromiso de este evento. 

 

La inscripción se realizará únicamente mediante el instructivo el cual podrá entregar personalmente en la Cooperativa o remitir 
por correo electrónico a inscripciones@coopmincom.com.co y se comprometerá a confirmar el recibido del correo electrónico.  
  

Acepto las condiciones de esta actividad: 
 

FERIA DE EMPRENDIMIENTO 2025   - Del 15 al 19 DE DICIEMBRE DE 2025 
 

 
 

 

Firma del Asociado:   ____________________________________________________________________________________________ 
     

NOMBRES Y APELLIDOS ASOCIADO:  _______________________________________________________________ 
 

C. C. _________________________________________________   EDAD: ______________________________________________ 
 

Teléfono: ______________ Celular:_________________  Correo electrónico: ______________________________________________ 
 

EPS Afiliado Asociado: _______________   Contacto y teléfono en caso de emergencia:  _____________________________________   
 

Asociado en qué estado de salud se encuentra: _______________ Que medicamentos toma:  _________________________________ 
 

Opción elegida: *Comercial e Industrial             *Artística      * Alimentos 
 

Breve descripción del Emprendimiento: ______________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
 

ESPACIO PARA DILIGENCIAR ÚNICAMENTE POR COOPMINCOM 
 
 

Funcionario Responsable Inscripción: ____________________________________________________ 

__________________    ________________     
Fecha de Inscripción      Hora de Inscripción  Edad: ___________________________ 
 

Antigüedad:   Mora:     Curso Cooperativismo I:     _______________________________ 

FERIA DE 

EMPRENDIMIENTO 

Año 2025 
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