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ITALIANO – Sez. CORTOMETRAGGI 
“Kimera International Film Festival ‘12 – La Notte dei Corti Viventi X” 
Data entro la quale presentare i lavori: 14 febbraio 2012 
(è preferibile compilare la seguente entry form con un word processor, al fine di evitare incomprensioni su numeri di 
telefono o indirizzi e-mail) 
 

Indirizzo di spedizione 
Kimera Cineclub 
C/o Mimmo Farina 
Via Francesco D’Ovidio, 22 
86039 Termoli (CB) 
 
SEZIONE DI ISCRIZIONE (campi obbligatori):   

 
⁫Animazione (art. 20.a ⁫Fiction (art. 20.b) ⁫Corti di impegno sociale (art. 20.c) 

 
DATI DEL FILM (tutti i campi sono obbligatori se non diversamente indicato) 
 
Titolo originale:  
 
Titolo inglese: 
 
Genere (comico, drammatico, sperimentale, commedia, horror, ecc..): 
 
Durata ([max 20’00”] minuti, secondi):  
 
Anno di realizzazione: 
 
Nazione di provenienza: 
 
Sito web (campo facoltativo): 
 
Sinossi (max 350 parole): 
 
 
Regia: 
 
Sceneggiatura: 
 
Montaggio: 
 
Direttore della fotografia: 
 
Musiche (originali e non originali): 
 
Suono: 
 
Tipo di sonoro: 
⁫ DTS   ⁫ Dolby Pro Logic   ⁫ Dolby Stereo   ⁫ Stereo   ⁫ Mono 
 
Lingua originaria: 
 
Sottotitoli (obbligatori se il film non ha dialoghi in italiano): 
⁫ Italiano    ⁫Inglese    ⁫Film senza dialoghi 
 
Formato originario: 
⁫35mm  ⁫16mm  ⁫HD  ⁫DVD  ⁫DV-CAM  ⁫Beta  ⁫HI8  ⁫SVHS  ⁫VHS ⁫ALTRO (Specificare)___________   
⁫Colore ⁫B/N  ⁫Colore&B/N 
 
Rapporto video: 
⁫1.33:1 (4/3)   ⁫1.78:1 (16/9)   ⁫2.35:1 (Widescreen) 
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Interpreti: 
 
 
La proiezione nella “Notte dei Corti Viventi” è una prima assoluta? ⁫SI  ⁫NO 
(In caso di risposta negativa): Quali altri concorsi hanno visto la proiezione dell’opera? 
Quali premi sono stati vinti? 
 
 
DATI RELATIVI A REGIA, PRODUZIONE E VENDITA 
 

 
REGIA 

Nome e Cognome regista: 
e-mail: 
Telefono fisso e/o fax (specificare): 
Cellulare: 
Via e numero civico: 
Regione: 
Città: 
Provincia: 
CAP: 
Stato: 
Nazionalità: 
Biografia (max 100 parole): 
 
 
Disponibile ad essere contattato in video-conferenza:   
⁫SI  ⁫NO 
In caso di risposta positiva indicare il programma utilizzato e lo username 
⁫ Skype     username:______________ 
⁫ MSN       username:______________ 
⁫ ICQ     username:______________ 
⁫ Altro (specificare):_______________ username:______________ 
 
 

 
PRODUZIONE 

Nome e Cognome Produttore o nome Compagnia di produzione: 
e-mail: 
Telefono e/o fax (specificare): 
Cellulare: 
Via e numero civico:  
Regione: 
Città: 
Provincia: 
CAP: 
Stato: 
Nazionalità: 
Disponibile ad essere contattato in video-conferenza:   
⁫SI  ⁫NO 
In caso di risposta positiva indicare il programma utilizzato e lo username 
⁫ Skype     username:______________ 
⁫ MSN       username:______________ 
⁫ ICQ     username:______________ 
⁫ Altro (specificare):_______________ username:______________ 
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VENDITE 
Nome Compagnia o Detentore dei Diritti: 
e-mail: 
Telefono e fax: 
Cellulare: 
Via e Numero Civico: 
Regione: 
Città: 
Provincia: 
CAP: 
Stato: 
Nazionalità: 
 
DATI RELATIVI AL FESTIVAL E LIBERATORIE 
 

PRESELEZIONI 
Nome, cognome, indirizzo, e-mail, telefono della persona che ha inviato la copia di preselezione al “Kimera 
Cineclub”: 
 
 
____________________________________________________ 
____________________________________________________ 
____________________________________________________ 
____________________________________________________ 
 
Il sottoscritto, ai sensi degli artt. 7 e 13 del D. Lg.svo 196/03 e successive modificazioni, dichiara di essere 
compiutamente informato delle finalità e modalità del trattamento dei dati personali, consapevolmente indicati nella 
presente scheda, autorizzandone l‘archiviazione nella banca dati del Festival. Inoltre autorizza la proiezione al fine della 
valutazione da parte della giuria popolare. Dichiara, infine, ai sensi dell’articolo 31 del Regolamento del Festival, di 
rispondere per il contenuto della propria opera. 
 
Luogo e data_______________________________  Timbro/Firma__________________________________ 
 

 
SERATE FINALI 

 (da compilare al momento dell’invio del materiale di preselezione) 
Nome, cognome, indirizzo, e-mail, telefono della persona alla quale va restituita la copia originale del film (non 
quella di preselezione): 
 
____________________________________________________ 
____________________________________________________ 
____________________________________________________ 
____________________________________________________ 
 
 
Il sottoscritto, ai sensi degli artt. 7 e 13 del D. Leg.vo 196/03 e successive modificazioni, dichiara di essere 
compiutamente informato delle finalità e modalità del trattamento dei dati personali, consapevolmente indicati nella 
presente scheda, autorizzandone l‘archiviazione nella banca dati del Festival. Autorizza la proiezione al fine della 
valutazione da parte delle giurie popolari. Dichiara, infine, ai sensi dell’articolo 31 del Regolamento del Festival, di 
rispondere per il contenuto della propria opera. 
 
Luogo e data_______________________________  Timbro/Firma__________________________________ 
 
In caso di selezione per la finale autorizzo il Festival ad inserire il film all’interno di un DVD che verrà distribuito, 
gratuitamente, protetto da copia ed a soli fini di divulgazione culturale, nell’anno 2012, ai circoli della U.I.C.C., 
(Unione Italiana Circoli del Cinema) associazione nazionale di divulgazione e sostegno della cultura cinematografica 
della quale fa parte anche il “Cineclub Kimera”, ai fini esclusivi della proiezione ai propri associati. 
 
⁫SI  ⁫NO  ⁫PREFERISCO ESSERE CONTATTATO AL MOMENTO 
 
Luogo e data_______________________________  Timbro/Firma__________________________________ 


