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ANEXO 4 (ETAPA I: INSCRIPCIÓN) 
 
 
 

CARTA DE INTENCIÓN ELENCO ACTORAL  
 

CONVOCATORIA INCENTIVOS PARA CREACIÓN AUDIOVISUAL  
ACTORES S.C.G.  

  
 
 

Datos “PROPONENTE” 

Nombre(s) y Apellido(s)  

Tipo de identificación C.C. ___ C.E. ___ Pasaporte ____ Otro____ 

Número de identificación  

 
 
  

Datos “ACTOR/ACTRIZ” 

Nombre(s) y Apellido(s)  

Tipo de identificación C.C. ___ C.E. ___ Pasaporte ____ Otro____ 

Número de identificación  

Celular  

Correo electrónico  

  
 
Mediante la presente manifiesto mi intención de participar como ACTOR/ACTRIZ 
en el contenido audiovisual, en el caso en el que guion presentado por EL/LA 
PROPONENTE sea seleccionado como ganador. Lo anterior en el marco de la 
“CONVOCATORIA INCENTIVOS PARA CREACIÓN AUDIOVISUAL” (Año 2024) 
organizado por ACTORES SOCIEDAD COLOMBIANA DE GESTIÓN.  
 
Así mismo, manifiesto que, para la presente convocatoria, sólo participaré en el 
contenido audiovisual del PROPONENTE.  
 
 
 
__________________________ 
Firma 
 
Fecha de firma:  
Lugar de firma:   


