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FICHA DE INSCRIPCION

Fiche d’inscription / Application Form

(ENVIO ANTES DEL/A retourner avant le / to return before: 15/05/2012)

FILM: 
Título original/ Titre original / Original Title: 

Título inglés y/o francés / Titre anglais et/ou français / English and/or French Title: 
Nacionalidad / Nationalité / Nationality:  

Año de producción / Année de production / Year of Production: 
Idioma Original/ Langue originale / Original Lenguage:

Guión/ Scénario/ Script: 
Fotografía/ Image/ Cinematography: 
Sonido / Son / Sound: 

Música / Musique / Music:
Intérpretes principales /Acteurs principaux / Main Cast: 

Duración / Durée / Running Time : 

Género/Genre/ Genre : . . . . 




□ FICCION/Fiction/Fiction   

□ DOCUMENTAL/Documentaire/Documentary 
□ ANIMACION/Animation/ Animation 
Precisar la técnica / Préciser la technique / Specify the technique : 

Temáticas / Thémes / Topics:
Sinopsis/ Synopsis/Plot Summary:
Génesis del proyecto / Génèse du projet / Project Genesis : 

Festivales en los que ha participado / Festivals dans lesquels le film a déjà participé/Festivals where the movie has participated:
Premios Obtenidos/ Prix obtenus/ Awards: 

Países en los que se ha estrenado comercialmente/ Pays dans lesquels le film est sorti en salle commerciale/Countries where the movie has opened commercially :
Formato Original /Format Original / Original Format :

□ HD



□ 35mm

□ DVCam


□ Otros /Autres /Others:

Aspecto /Format d’Image/ Ratio :




□ 4/3 



□ 16/9


□ 1’66:1

□ 1’85:1


□ 2’39:1

□ Otros /Autres /Others:

DIRECTOR / Réalisateur / Director: 

Nombre / Prénom / First name :
Apellido / Nom / Surname : 
E-mail: 

Biografía /Biographie / Biography:
Filmografía / Filmographie / Filmography: 
Productora/Société de Production / Production Company:
Dirección/Adresse/ Address :

TEL :                                      FAX :                                       E-MAIL : 
Distribuidora /Société de Distribution/International Distribution:
Persona de contacto /Personne de contact/Contact : 
Dirección/Adresse/Address: 

TEL:                                      FAX:                                         E-MAIL: 

AVISO /ATTENTION / WARNING 

Esta ficha no implica automáticamente la participación de la película en el Festival. Su selección es sujeta a la decisión del comité de selección/Cette fiche n’implique pas automatiquement la participation du film au Festival. 

La sélection ressort de la décision du comité de sélection. This application does not imply automatic acceptance of the film by the Festival. Entries are decided by the selection committee.
FECHA CIERRE DE INSCRIPCIONES/Date limite d’inscriptions/ Application Deadline :

15/05/2012
Se ruega enviar DVD, boletín de inscripción, reglamentos firmados y documentos requeridos a:
Merci d’envoyer DVD, formulaire d’inscription, règlements signés et documents requis à : 

Please send DVD, Entry Form, signed rules and required documents to:

FESTIVAL DE CINE AFRICANO DE CÓRDOBA-FCAT
Marion Berger

c/ Monte Carmelo, 5 – bajo
41011 Sevilla

ESPAÑA 
Marion Berger: 

Tel/Fax:  +34 954 272 800
Mov:   +34 670 619 904

E.Mail: marionb@fcat.es
www.fcat.es
Acepto las condiciones de participación al 9º Festival de Cine Africano de Córdoba – FCAT (BASES DE CONCURSO ADJUNTAS)/ J'accepte les conditions de participation au 9ème  Festival de Cinéma Africain de Cordoue-FCAT  (règlement ci-joint)/ I accept the participation rules corresponding to the 9th Cordoba African Film Festival-FCAT (rules attached) :  

El firmante de este boletín declara poseer todos los derechos perceptivos sobre la película inscrita/Le signataire de ce bulletin déclare être en possession de tous les droits perceptifs sur le film inscrit/ The undersigned does hereby declare to possess all the perceptive rights on the movie: 
FIRMA/ Signature/Signature:
FECHA/Date/Date:
SELLO/ Cachet/Stamp: 
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