
A TÍTULO DE LA PRODUCCIÓN (*Campo obligatorio):
TÍTULO DE LA PRODUCCIÓN

B TIPO DE PRODUCCIÓN (*Campo obligatorio)

LOCALIZACIÓN

              DOCUMENTAL

  LARGOMETRAJE

 CORTOMETRAJE

    VIDEO CORPORATIVO

     SPOT PUBLICITARIO

  PROGRAMA TV

   VIDEO MUSICAL

   FOTO FIJA

     TV MOVIE

     SERIE TV

     OTROS

DIRECTOR: FOTÓGRAFO

REALIZADOR PRODUCTOR

C PRODUCTORA  (*Campo obligatorio)
NOMBRE CALLE NÚME

RO

C.P. CIUDAD PAIS DNI/CIF

TELÉFONO FAX E-MAIL WEB

D PRODUCTORA   ASOCIADA
NOMBRE CALLE NÚME

RO

C.P. CIUDAD PAIS DNI/CIF

TELÉFONO FAX E-MAIL WEB

E PERSONA DE CONTACTO / RESPONSABLE   (*Campo obligatorio)
NOMBRE CARGO

TELÉFONO E-MAIL NIF

F PERSONA DE CONTACTO / RESPONSABLE 2
NOMBRE CARGO

TELÉFONO E-MAIL NIF

G DÍAS DE RODAJE EN XÀBIA  (*Campo obligatorio)
DÍAS DE RODAJE EN XÀBIA 

SOLICITUD DE PERMISO DE RODAJE



H SINOPSIS   (*Campo obligatorio)
SINOPSIS 

I TIPO DE RODAJE   (*Campo obligatorio)
 

 RODAJE SENCILLO,SIN RESERVA DE OCUPACIÓN DE VÍA PÚBLICA. SIN UTILIZACIÓN DE MATERIALES QUE OBSTACULICEN A LOS PEATONES
       CONDUCTORES Y/O LA NORMAL ACTIVIDAD COMERCIAL O SOCIAL..    
                                                                                                                                                       
        
        RODAJE CON OCUPACIÓN DE VÍA PÚBLICA – CORTE PEATONAL  

                           
                                CORTE PARCIAL: PASO INTERMITENTE – CORTA DURACIÓN ( DE 1 A 3 MIN)
                    
                         CORTE TOTAL: PROHIBIDO EL PASO TOTAL O INTERMITENTE DE LARGA DURACIÓN.                

RODAJE CON OCUPACIÓN DE VÍA PÚBLICA  - CORTE DE TRÁFICO 

                       CORTES INTERMITENTES – CORTA DURACIÓN ( DE 1 A 3 MIN)
           
                       CORTES TOTALES O INTERMITENTES DE LARGA DURACIÓN (MÁS DE 5 MIN)

                                
                               RODAJE CON CÁMARA CAR O SIMILARES 

  RODAJE CON ANIMALES, EXPLOSIONES U OTROS FX (LLUVIA, NIEVE…) 

             

J LOCALIZACIÓN 1    (*Campo obligatorio)
DIRECCIÓN

HORARIO

FECHA FECHA ALTERNATIVA POR CLIMATOLOGÍA ADVERSA ENLACE A MAPA

SINOPSIS DE LA ESCENA

Casilla de verificación 13



K LOCALIZACIÓN 2
DIRECCIÓN

HORARIO

FECHA FECHA ALTERNATIVA POR CLIMATOLOGÍA ADVERSA ENLACE A MAPA

SINOPSIS DE LA ESCENA

L LOCALIZACIÓN 3
DIRECCIÓN

HORARIO

FECHA FECHA ALTERNATIVA POR CLIMATOLOGÍA ADVERSA ENLACE A MAPA

SINOPSIS DE LA ESCENA

M MATERIAL TÉCNICO    (*Campo obligatorio)

    CÁMARA AL HOMBRO

    TRAVELLING

    ILUMINACIÓN
  
   GRÚA

      TRÍPODE

      GRUPO ELECTRÓGENO

    CÁMARA-CAR (INDICAR 
RECORRIDO)

    OTROS

MEDIDAS (LARGO / ANCHO / ALTO / PESO) / OTRAS OBSERVACIONES

N NÚMERO DE PERSONAS   (*Campo obligatorio)
TOTAL EQUIPO TÉCNICO EQUIPO ARTÍSTICO



Ñ SEÑALAR SI EL RODAJE IMPLICA

   PERSECUCIÓN

               LIMPIEZA DE CALLES

 DISFRACES      
OFICIALES

           
              PLAY-BACK

      NIÑOS

       ANIMALES

     ARMAS      
(TIPO)

       VIOLENCIA  

       EFECTOS ESPECIALES

    CAMBIO MOBILIARIO URBANO / 
ILUMINACIÓN

MONTAJE / DECORADO

VEHÍCULOS DE ESCENA (MODELO Y MATRÍCULA)

OBSERVACIONES

O CORTE DE TRÁFICO   (*Campo obligatorio)
DIRECCIÓN 

HORARIO MAPA

P RESERVA DE ESPACIO PARA VEHÍCULOS DE RODAJE (*Campo obligatorio)
NÚMERO DE PLAZAS O METROS LINEALES CALLE DEL NÚMERO AL 

NÚMER
O

HORARIO MAPA

Q SEGURO DE RODAJE (*Campo obligatorio)

¿DISPONE DE SEGURO DE RODAJE? SI   NO

R COMPAÑÍA DE SEGUROS  (*Campo obligatorio)
NOMBRE NÚMERO DE PÓLIZA



S PERSONA QUE RELLENA ESTE FORMULARIO (*Campo obligatorio)
NOMBRE CARGO

TELÉFONO E-MAIL DNI

EN ____________________________________  A  ________ DE _______________________ DE   20

FIRMA

LA  TRAMITACIÓN  DE  ESTE  FORMULARIO  DE  SOLICITUD  IMPLICA  LA  ACEPTACIÓN  DE  LAS  CONDICIONES  QUE  SE  ESPECIFICAN  EN  LA  WEB
WWW.XABIA.ORG EN EL APARTADO XÀBIA FILM OFFICE. LA PRODUCTORA O PERSONA QUE ACTÚA EN SU NOMBRE  ESTÁ DE ACUERDO EN INDEMNIZAR
AL TITULAR DE LA PROPIEDAD POR LOS DAÑOS Y PERJUICIOS QUE SE LE  PUEDAN OCASIONAR,  SIENDO LA ÚNICA RESPONSABLE EN CASO DE
CUALQUIER DEMANDA, PROCESO O JUICIO POR DAÑOS PERSONALES O A LA PROPIEDAD QUE OCURRAN O SE PUEDAN DERIVAR DEL EJERCICIO DE LAS
ACTIVIDADES DEL SOLICITANTE, SUS TRABAJADORES U OTROS. SE HAN DE RESPETAR LAS ORDENANZAS MUNICIPALES EN TODAS LAS FILMACIONES Y
SESIONES FOTOGRÁFICAS, TENIENDO EN CUENTA, ADEMÁS, LA ESPECIAL PROTECCIÓN DE LOS EDIFICIOS HISTÓRICOS, PARQUES Y JARDINES.

EL NOMBRE DE  XÀBIA Y EL LOGO DE  XÀBIA FILM OFFICE DEBERÁN APARECER EN LOS TÍTULOS DE CRÉDITO DE LA PRODUCCIÓN.  TAMBIÉN SE
ENTREGARÁN UN MÍNIMO DE CUATRO FOTOGRAFIAS DEL RODAJE PARA  NUESTRO ARCHIVO Y PROMOCIÓN.

http://WWW.XABIA.ORG/
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