
CHECK LIST (Allegato B) 
 
Check list (Allegato B) del presente Avviso (barrare la casella corrispondente ai documenti allegati all’ 
Application Form) 
 
 

Piano finanziario, corredato di relativi contratti, che attesti la copertura finanziaria del 
budget complessivo di progetto;  
 
Allegare un’attestazione bancaria (alla data di presentazione della domanda) che comprovi 
l’effettiva disponibilità della somma indicata da parte della produzione: liquidità, mezzi di 
terzi, prestiti da rimborsare (i.e. mutui bancari) nel caso in cui la società richiedente riporti 
un apporto finanziario diretto. Si precisa che nel caso di apporti finanziari societari diretti 
dei coproduttori o produttori associati, qualora concorrano al raggiungimento della 
copertura finanziaria minima per l'ammissibilità, anche questi devono essere comprovati da 
idonea attestazione bancaria; 
 
Contratto con un distributore e/o un broadcaster e/o piattaforme web di video on demand, 
nel caso di lungometraggi, film TV/Web, serie TV/Web; 
 
Company profile della società richiedente e di tutti i soggetti coinvolti nella produzione 
(eventuali coproduzioni o produzioni esecutive); 
 
Eventuali contratti di coproduzione o produzione esecutiva; 
 
Preventivo dettagliato di spese generali del film sopra la linea e sotto la linea per l’intero 
progetto filmico; 
 
Preventivo dettagliato di spese generali del film sopra la linea e sotto la linea per la sola 
parte relativa alle spese in Puglia; 
 
Copia della visura camerale aggiornata della società richiedente; 
 
Fotocopia documento di identità e codice fiscale del legale rappresentante della società 
richiedente; 
 
DVD delle ultime opere realizzate dalla produzione e dal regista; 
 
Soggetto, sinossi e sceneggiatura; 
 
Filmografia degli autori; 
 
Filmografia del produttore; 
 
Scheda del cast tecnico e artistico con indicazione delle professionalità locali già 
individuate o da individuare, fatta eccezione per le figurazioni, le figurazioni speciali e i 
tirocinanti; 
 
Altro (specificare): 
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