
 
 

Ficha de Inscripción 

 
Primer Concurso Latinoamericano de Cortos Judíos 

 
TITULO DEL CORTO: 
 
NOMBRE y APELLIDO del director / directora: 
 
DURACION EXACTA: 
 
AÑO DE PRODUCCION:   
 
CATEGORÍA 
    
  Ficción               Documental              Animación             Experimental  
  Sonora               Muda                         Color                  Blanco y negro     
 
 LA COPIA ORIGINAL ESTÁ EN:  
 
FILMICO:     35 mm     16 mm  
 
DIGITAL:       Betacam SP                    Beta numérica / digital   
 
   DV cam Pal          Mini DV           U-Matic           DVD           VHS 
  
Breve sinopsis del argumento: ............................................................................ 
.................................................................................................................................. 
................................................................................................................................... 
................................................................................................................................... 
................................................................................................................................... 
 
Indicar  en caso de ser estreno mundial, continental o nacional o si hubo anteriores  
exhibiciones de la película en otros festivales dentro y fuera del país hasta hoy: Sí hubo, 
donde: ..................................................... 
 
Premios obtenidos:                                                                               



 
 
 
 
DATOS  DEL DIRECTOR / DIRECTORA:  
Nombres y Apellido:  
Fecha de nacimiento: 
País: 
Ciudad: 
Dirección personal: 
Código postal:                                                     
Teléfono:                            Celular:     
Correo electrónico:  
¿Es su primer cortometraje?     
SI          NO   
 
Bio / Filmografía del director/a 
 
 
FICHA TECNICA:  
 
Guionista: .................................................................. 
Fotografía: ................................................................. 
Dirección artística: …………………………………. 
Montaje: ....................................................................  
Música (compositor): ......................……………….. 
 
Actores principales (nombres y personajes): 
1)........................................................................... 
2)........................................................................... 
3)........................................................................... 
4)........................................................................... 
 
DATOS DE PRODUCCIÓN:   
 
Nombre del productor y de la empresa o institución productora: 
Contacto:  
País: 
Ciudad: 
Dirección:  
Código Postal:                                     
Teléfono:             Celular:      
 
Correo electrónico: 
 
 
AUTORIZACIÓN 
 
 



Autorizo al VII Jewish Film a recibir en deposito una copia de mi corto en DVD, del 
cual como director / productor poseo todos los derechos, enviado para la preselección al 
Primer Concurso Latinoamericano de Cortos Judíos para preservar este material en su 
archivo digital de conservación para constituir un fondo de patrimonio de cortometrajes 
del festival . Este material será conservado y estará exclusivamente al alcance de los 
estudiantes, investigadores y a los interesados en cine judío sin fines de lucro. 
 
 
 Fecha:.........................         Firma y aclaración:…………………………………   
 
Ninguna de las películas seleccionadas  podrá ser retirada de la programación. 
 
 
 
MATERIALES A ENVIAR PARA VALIDAR LA INSCRIPCIÓN 
 
1)  La ficha de inscripción por mail. 
2)  Copia en DVD (envío y devolución a cargo del participante) 
3) Por mail o en un CD: 
  a) Síntesis argumental .  
  b) Ficha técnica completa.    
  c) Fotos de la película en 300 DPI .      
  d) Datos y Foto del director/a en 300 DPI  
 
 
 DIRECCIÓN PARA MANDAR O ENTREGAR LOS MATERIALES 


