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	Formulario de Solicitud de Certificado de Inicio de rodaje para realizadores beneficiarios de convenios y acuerdos internacionales


	Datos del solicitante - Persona Natural

	Nombres y Apellidos

	Haga clic aquí para escribir texto.

	[bookmark: _GoBack]Fecha de nacimiento
	C.I.
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	Haga clic aquí para escribir texto.	Haga clic aquí para escribir texto.	Haga clic aquí para escribir texto.
	
	
	

	Datos del Fondo Internacional 

	Nombre del Fondo
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	Ficha técnica de película

	Nombre de la película

	Haga clic aquí para escribir texto.

	Fechas de rodaje
	Fecha Inicio
	Fecha Fin

	
	Haga clic aquí para escribir texto.
	Haga clic aquí para escribir texto.

	Listado de locaciones a filmar
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	Ciudad
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	Haga clic aquí para escribir texto.

	Haga clic aquí para escribir texto.
	Haga clic aquí para escribir texto.
	Haga clic aquí para escribir texto.

	Equipo Artístico (nombre y cargo)
	Equipo Técnico (nombre y cargo)

	Haga clic aquí para escribir texto.	Haga clic aquí para escribir texto.
	Haga clic aquí para escribir texto.	Haga clic aquí para escribir texto.
	Haga clic aquí para escribir texto.	Haga clic aquí para escribir texto.
	Haga clic aquí para escribir texto.	Haga clic aquí para escribir texto.

De requerirlo, ingresar más filas.



Firma del solicitante
Nombre y Apellido:Haga clic aquí para escribir texto.
C.I./R.U.C.:Haga clic aquí para escribir texto.
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