
 
  

DOCUMENTAZIONE RICHIESTA PER LA SELEZIONE DA INVIARE PER POSTA: 
• 1 copia della presente scheda di iscrizione firmata e compilata in tutti i suoi campi 

• 1 copia DVD contenente il documentario 

• 1 copia del visto di censura (se il documentario ne è già provvisto) 

• Sinossi 

• Bio-filmografia del regista 

• Immagini del film (locandina, frame del film e foto autore) ad alta risoluzione per materiale 

promozionale 

Il materiale dovrà essere inviato entro il 31 Maggio 2011 al seguente indirizzo: 

D.E-R Documentaristi Emilia Romagna 
c/o POPCult 
RASSEGNA SALA DOC 
Strada Maggiore 54 
40125 Bologna 
 

LA PRESENTE SCHEDA E’ DA INVIARE ANCHE PER MAIL AL SEGUENTE INDIRIZZO 
saladoc@libero.it 

 

SCHEDA D’ISCRIZIONE 2011 
SALA DOC- 

DOCUMENTARI AL CINEMA 



 
 
1. REFERENTE (da contattare per il documentario): 

* Nome e Cognome: 

___________________________________________________________________________ 

Indirizzo: 

___________________________________________________________________________ 

Cap: _____________ 

Città: _______________________________________________________  

Provincia: ________ 

* Telefono/Cellulare: 

___________________________________________________________________________ 

* Email/Sito Internet: 

___________________________________________________________________________ 

* CAMPI OBBLIGATORI 

 
2. IL DOCUMENTARIO 
* Titolo 

originale:____________________________________________________________________ 

* Eventuale titolo 

internazionale:_______________________________________________________________ 

*Genere:____________________________________________________________________ 

 

SCHEDA D’ISCRIZIONE 2011 
SALA DOC- 

DOCUMENTARI AL CINEMA 
 



* Anno di 

produzione:__________________________________________________________________ 

*Durata (non inferiore a min 30’ e non superiore ai 75’: 

___________________________________________________________________________ 

Il Film ha partecipato ad altri Festival? Se sì, specificare quali, oppure indicare se è una 

anteprima: 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

Il Film è stato premiato in altri Festival? Se sì, specificare Festival e premio/i: 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

Formato di ripresa: 

___________________________________________________________________________ 

* CAMPI OBBLIGATORI 

 
3. LA TROUPE 
Regista: 

* Nome e Cognome: 

___________________________________________________________________________ 

* Nazionalità: 

___________________________________________________________________________ 

* Telefono: 

__________________________________________________________________________ 

* Email: 

___________________________________________________________________________ 

Produzione: 

___________________________________________________________________________ 

Persona Fisica/Ente 

* Nome: 



___________________________________________________________________________ 

* Nazionalità: 

___________________________________________________________________________ 

Telefono: 

___________________________________________________________________________ 

Email: 

___________________________________________________________________________ 

Sceneggiatura: 

___________________________________________________________________________ 

Fotografia: 

___________________________________________________________________________ 

Montaggio: 

___________________________________________________________________________ 

Suono: 

___________________________________________________________________________ 

Musica (segnalare se le musiche sono originali o allegare eventuale dichiarazione di 

responsabilità sui diritti di utilizzo): 

___________________________________________________________________________ 

 

 

Data 
Nome e Cognome Firma 


