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Con objeto de promocionar las manifestaciones culturales de arraigo y 
tradición popular, que tendrán lugar en las fiestas navideñas, el Colegio a 
través de la Comisión de Cultura, convoca el “IV Concurso de Belenes, “IV Concurso de Belenes, “IV Concurso de Belenes, “IV Concurso de Belenes, 
Portales y Motivos Navideños en Oficina Portales y Motivos Navideños en Oficina Portales y Motivos Navideños en Oficina Portales y Motivos Navideños en Oficina de Farmacia 2004”de Farmacia 2004”de Farmacia 2004”de Farmacia 2004”. 

  
Podrán participar todas las Oficinas de Farmacia abiertas al público 

que expresamente comuniquen su participación, y se comprobarán 
elementos tales como: Naturalidad plástica, iluminación, pintura, colocación 
apropiada de todos los elementos, paisaje,  fidelidad histórica y evocación 
bíblica del ambiente de la época, calidad artística de las figuras......  

  
Los Belenes podrán ser de cualquier tamaño y podrán incluir 

materiales y elementos naturales (musgo, rocas, romero, tomillo), ríos con 
agua en movimiento, figuras articuladas, escenas en el exterior o interior de 
edificaciones o cuevas, efectos especiales, etc. 

 
Se valorará positivamente en todos los casos la creación artística 

(originalidad, ingenio y riqueza estética) y el esfuerzo y laboriosidad en la 
ejecución de las obras. 

 
El jurado efectuará su visita a las Farmacias a partir del día 15 de 

diciembre.  Aquellas instalaciones que no estén terminadas en las fechas 
señaladas quedarán fuera de concurso.  

 
Atentamente, 
 
 
 

Juan Pedro Vaquero Prada 
   SECRETARIO 

 
              Vº  Bº 
Manuel Pérez Fernández 

PRESIDENTE 
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IV Concurso de Belenes, Portales  y Motivos Navideños en  IV Concurso de Belenes, Portales  y Motivos Navideños en  IV Concurso de Belenes, Portales  y Motivos Navideños en  IV Concurso de Belenes, Portales  y Motivos Navideños en  
Oficina de Farmacia 2004.Oficina de Farmacia 2004.Oficina de Farmacia 2004.Oficina de Farmacia 2004.    

    
    
    
� Nº de Oficina de Farmacia: ______ Tfno__________________. 
 
� Dirección: _____________________________________________ 
 
                     ____________________________________________ 
 
� Población:_________________________ 
 
� Apellidos: __________________________________________. 
 
� Nombre: ___________________________________________. 
 
 

Sevilla, _____ de noviembre de 2004. 
 
 

Firma 
 
 
 
 
 
 
 
OJO AÑO QUE  VIENE CERRAR EL TEMA DE LA HORA DE FINALIZAR EL PLAZO DE 
PRESENTACION.  HABLAR  CON GLORIA 


