APIKA
s LAB

SOLICITUD APIKA AUDIOVISUAL PROJECT LAB 2024

PERSONA SOLICITANTE
* Nombrey apellidos:
* Direccion:
* Teléfono:
*  Email:

* Altaen el IAE de |la persona solicitante:

PROYECTO
* Titulo del proyecto:
*  Género:
* Duracion estimada:
* Documentacién aportada (marcar las casilas que correspondan):

o Ultima version disponible de guion, como minimo una versiéon dialogada,
excepto tratamiento en el caso de documentales.

o Sinopsis, en caso de series sera necesaria la presentacion de sinopsis por
capitulo.

O Desarrollo de personajes

o Memoria del director/a y productor/a y CV del productor/a, director/a y
guionista

o Material y referencias visuales

© Plan de trabajo, presupuesto y plan de financiaciéon

© Otra documentacion.

OBSERVACIONES

La persona solicitante, debera enviar la solicitud, junto al resto de la documentacion

aportada al correo electréonico de APIKA apika.asociacion@gmail.com
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