
FESTIVAL ESTIVAL DE SAN MARTÍN DE LOS ANDES 

 

C o n v o c a t o r i a  
CONDICIONES GENERALES DE PARTICIPACIÓN 
  
La convocatoria es abierta a grupos profesionales, nacionales o extranjeros,  
de Teatro, Danza-Teatro, Teatro de objetos, Teatro para toda la familia, Títeres,Teatro de 
Calle y Circo. 
 
La inscripción está abierta en forma permanente. 
  

Lugar de realización del FESTIVAL: San Martín de los Andes / Neuquén / Argentina. 

Fecha: última semana de enero. 

 

FICHA DE INSCRIPCION/ APPLICATION FORM 

 

NOMBRE DE LA COMPAÑÍA O GRUPO/ COMPANY NAME:   

 

NOMBRE DEL DIRECTOR/ DIRECTOR’S NAME:   

 

NOMBRE DE LA OBRA/ NAME OF THE PERFORMANCE, SHOW OR PLAY:   

 
 

NOMBRE DEL AUTOR/ AUTHOR´S NAME:   

 

 

 

DIRECCION COMPLETA DEL REPRESENTANTE LEGAL:  
POSTAL ADDRESS OF LEGAL REPRESENTATIVE:  

CALLE / STREET:  

-  

CIUDAD / CITY:                                                         CÓDIGO POSTAL / ZIP CODE:   

PAIS / COUNTRY:  

TEL/ PHONE: 

CELULAR / MOVIL: 

E-MAIL:  

Facebook: 



GENERO/ GENDRE 

 

PUBLICO AL QUE ESTA DIRIGIDA LA OBRA /  AUDIENCE  THAT WILL WATCH IT (ADULT – 

ADOLESCENCES – CHILDREN) 

 

IDIOMA/ LANGUAGE:  

 

 

DURACION DE LA OBRA / LENGTH OF THE PLAY:   

 

TIEMPO DE ARMADO / TIME  OF  STAGING:      

TIEMPO DE DESARMADO / TIME  OF DISMANTLING:     

 

ELENCO EN GIRA / COMPANY IN TOUR: 

Nombre y Apellido (Name and surname) Rol (Role) DNI o Pasaporte (Passport) 

   

   

   

   

   

 

VOLUMEN Y PESO de la escenografía: 

 

 

SINTESIS DE LA OBRA (Señale en no más de diez líneas un breve resumen del 
argumento de la obra) / SINOPSYS OF THE PLAY (no more than 10 lines) 

 

 

Festivales en los que participó la obra: 

 

 

Premios recibidos: 

 

 

 
 



 

ADJUNTAR 

 

 Video del espectáculo; Formato DVD de la obra completa.  

 Trayectoria del grupo 

 Reseña del espectáculo 

 Notas  de prensa de la obra. 

 Fotografías del espectáculo (Formato electrónico jpg – 300 DPI de resolución) 

 Requerimientos técnicos. (planta de luces, equipo de sonido y necesidades de 
espacio) 

 Autorización del autor de la obra presentada para la selección, por trámite ante 
Argentores. 

 Ficha de inscripción: impresa y firmada 
 

 
 

Convenio de Actuación 

 

El suscrito declara: que representa al grupo artístico.………………………………… 

y que en caso de ser seleccionado para formar parte de la programación del Festival 

Estival de San Martín de los Andes acepta las siguientes condiciones: 

a) El Festival Estival se hará cargo del transporte terrestre del elenco y la 
escenografía (en el caso de compañías internacionales, desde Buenos Aires o 
alguna otra ciudad argentina con enlace hacia SMAndes), alojamiento 
y alimentación (almuerzo y cena), durante su estadía en la ciudad de San Martín 
de los Andes acordada con la organización. Las demás cuestiones inherentes a la 
participación será a convenir entre los organizadores y cada grupo seleccionado en 
particular. 

b) La estadía en fechas anteriores o posteriores a lo acordado corren por su propia 
cuenta y riesgo. 

c) Las delegaciones tendrán libre acceso a todos los espectáculos. 
d) El material recibido no será devuelto.  
 

 

 

Nombre del Representante: … ………………………………... 

Cargo.................................................................................. 

Firma: ............................................................ 

 

Enviar la ficha de Inscripción y el material solicitado a la siguiente dirección postal: 

Dirección/Address: 

Festival Estival / Sra Jorgelina Balsa 
Belgrano 869  
San Martín de los Andes – C.P.: (8370) 
Neuquén - Patagonia Argentina 

 



FESTIVAL ESTIVAL DE SAN MARTÍN DE LOS ANDES cuenta con el apoyo del 
INSTITUTO NACIONAL DEL TEATRO y la MUNICIPALIDAD DE SAN MARTÍN DE LOS 
ANDES  

 

Coordinación General: HUMO NEGRO 

E-mail: sandramonteagudo@smandes.com.ar 

Telf. (++54)(02972) 422 216 /   Fax: (02972) 422 300   

mailto:sandramonteagudo@smandes.com.ar

