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FICHA DE INSCRIPCIÓN
POSTULACIÓN OBRAS PREMIOS PEDRO SIENNA 2017.

Nombre de la Película:   

Empresa Productora:     

Director:                           

Productor:                        




Género: 

      Ficción

  Documental                Animación
Duración:

        

Año de Producción:        



Formato: 

Largometraje

     Mediometraje                Cortometraje
Fecha de estreno en 

Salas de Cine en Chile*: 

Indicar fecha, lugar y tipo de estreno (comercial y/o difusión)
*Por su parte los largometraje documental, mediometrajes y cortometrajes deben acreditar participación en al menos un festival audiovisual realizado en el territorio nacional durante el período señalado para poder presentarse a esta convocatoria.

Fecha de estreno 
Internacional:
Si corresponde, Indicar fecha, lugar y tipo de estreno (comercial y/o difusión)
Contacto:                           

Nombre, teléfono y mail 
del responsable
Sitio web/medio 

de difusión de la película:                        

Ficha técnica
Director:
Nombre completo, mail y teléfono

       
Guión:     

      
Nombre completo, mail y teléfono
Dirección de fotografía:                         

Nombre completo, mail y teléfono
Dirección de arte:                             

Nombre completo, mail y teléfono
Montaje:   

       
Nombre completo, mail y teléfono
Música Original:     
       
Nombre completo, mail y teléfono
Diseño de vestuario:                                

Nombre completo, mail y teléfono
Maquillaje:                         

Nombre completo, mail y teléfono
Efectos especiales:                        

Nombre completo, mail y teléfono
Interpretación 
       
protagónica femenina:   

Nombre completo, mail y teléfono
Interpretación
protagónica masculina:      

Nombre completo, mail y teléfono
Interpretación 

secundaria femenina:   

Nombre completo, mail y teléfono
Interpretación
secundaria masculina:   
Nombre completo, mail y teléfono
Sinopsis:


Fecha: …….de…….de 2017


Nombre del Responsable: …………………………………………………………


Nombre del Rep. Legal*:    …………………………………………………………


                                                              


                  


*en caso que corresponda                                     FIRMA








Ficha de inscripción Premio Pedro Sienna 2016
Fondo de Fomento Audiovisual
Ahumada 11, piso 11. Santiago


