SECRETARIA COMISION DE FILMACIONES

T &2,

A DE CULTURA  DE LA CIUDAD DE MEXICO Folio:
GOBIERNO DE LA

CIUDAD DE MEXICO Clave de formato: TCF_MDA_1
Nombre del tramite: SOLICITUD DE MODIFICACION DE AVISO DE FILMACION
Ciudad de México a de de

Director(a) General de la Comision de Filmaciones de la Ciudad de México

Presente

Declaro bajo protesta de decir verdad que la informacién y documentacion proporcionada es veridica, por lo que en caso de existir falsedad en ella, tengo pleno conocimiento
que se aplicardn las sanciones administrativas y penas establecidas en los ordenamientos respectivos para quienes se conducen con falsedad ante la autoridad competente, en
términos del articulo 32 de la Ley de Procedimiento Administrativo, con relacién al 311 del Cédigo Penal, ambos del Distrito Federal.

INFORMACION AL INTERESADO SOBRE EL TRATAMIENTO DE SUS DATOS PERSONALES

Los datos personales recabados seran protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos Personales denominado “Sistema de Datos Personales del Registro de
Servicios de la Comision de Filmaciones de la Ciudad de México (Personas Fisicas)”, el cual tiene su fundamento en articulo 19 fraccion XIV de la Ley de Filmaciones del
Distrito Federal y en el articulo 10 del Reglamento de la Ley de Filmaciones del Distrito Federal cuya finalidad es que los datos personales recabados en el registro de
servicios (personas fisicas) son necesarios para el listado de las personas fisicas, casas productoras, post productoras, cooperativas, estudios de filmacion, sonido y demas
servicios creativos y profesionales relacionados con la actividad audiovisual en la Ciudad de México, mismo que sirve como base de datos de estos usuarios de la Comision
de Filmaciones de la Ciudad de México, para garantizar el servicio, mantener un padrén actualizado de los mismos y otorgar asesoria y orientacion, y podran ser transmitidos
a la CDHDF, CMHALDF, INFODF, o6rganos politicos de administracion de control y jurisdiccionales; SAF, SSC, SEGOB en cumplimiento a los requerimientos que en el
ejercicio de sus atribuciones realicen, ademas de otras transmisiones previstas en la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados de la Ciudad de
México. Los datos personales como son el nombre, nacionalidad y domicilio son obligatorios y se requiere su autorizacion para difundir datos comerciales tales como correo
electronico, pagina web y teléfono(s) de contacto, elementos indispensables para los propositos del Directorio cuyo caracter es por definicion publico, de promocion de los
registrados y consulta de usuarios. Asimismo, se le informa que sus datos no podran ser difundidos sin su consentimiento expreso, salvo las excepciones previstas en la Ley.
El responsable del Sistema de Datos Personales es el Lic. Cristhian Renato Tejeda Moreno y la direccion donde podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicion, asi como la revocacion del consentimiento es Calle Venustiano Carranza 2, Colonia Centro, Alcaldia Cuauhtémoc, C.P. 06000, Ciudad de
México. EI interesado podra dirigirse al Instituto de Transparencia, Acceso a la Informacion Publica, Proteccién de Datos Personales y Rendicion de Cuentas de la
Ciudad de México, donde recibira asesoria sobre los derechos que tutela la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados de la Ciudad de México,
al teléfono: 5636-4636; correo electronico: datos.personales@infodf.org.mx o www.infodf.org.mx.

DATOS DEL PRODUCTOR, CASA PRODUCTORA O EN SU CASO CENTRO DE ESTUDIOS

Reg. Productores: No. de Aviso:
Nombre, Razén o Denominacion Social:
Nacionalidad:

DOMICILIO

Calle: No. ext.: No. int.:
Colonia: Alcaldia: C.P.:
Correo electronico: Tel.: Ext.: Cel.:

DATOS DEL INTERESADO O REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: Cargo:
Documento que acredita su legal representacion:

RESPONSABLE DE LA PRODUCCION FILMICA DESIGNADO POR LA UNIVERSIDAD, COLEGIO O CENTRO DE
ESTUDIO

Nombre: Cargo:
Documento que acredita su legal representacion:

DATOS DE LA POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL Y/O DANOS A TERCEROS

Aseguradora: Numero de péliza:
Vigencia: Nombre del beneficiario:
PROYECTO
Nombre del proyecto:
" Nacional (" Internacional
(LA LOCACION SE ENCUENTRA EN EL CENTRO HISTORICO? CSI € NO
TIPO DE PROYECTO:
' Largometraje C Documental " Telenovela € Comercial
€ Cortometraje " Estudiantil (" Serie " Foto fija

€ Otro, especificar:




LOCACION 1
[

No.ext: =~ No.interior:
CP:  Alcaldia:
Fecha de inicio: Fecha de conclusiéon:
: Numero de personas presentes en la locacién:




PERSONA(S) AUTORIZADA(S) POR EL PRODUCTOR, CASA PRODUCTORA O EN SU CASO UNIVERSIDAD,
COLEGIO O CENTRO DE ESTUDIOS, PARA REALIZAR EL TRAMITE, ASI COMO OIR Y RECIBIR TODA CLASE DE
NOTIFICACIONES Y DOCUMENTOS

Nombre de productor: Teléfono oficina:
Celular: Correo electrénico:
Nombre de gerente de locacidn: Teléfono oficina:
Celular: Correo electrénico:
Nombre de responsable de tramite: Teléfono oficina:
Celular: Correo electrénico:

Observaciones:




* Presentar Formato Unico de Modificacién de Aviso.  Presentar antecedente de Aviso que se va a modificar.

+ Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, Articulo 4° pentltimo pérrafo.

« Constitucién Politica de la Ciudad de México, Articulo 8°, apartado D. ¢ Documento(s) a obtener: Modificacion del aviso de filmacion. .
* Ley Federal sobre y Zonas A i Artisticas e Histéricas, Articulos 1,2, 3,5, 6,28, 35, 36, e Pl maxim . Inmedi

38,42,44,45,46,47,52y 55. ey 10 de res.pues.ta edl?to

« Reglamento de la Ley Federal sobre y Zonas A icas, Artisticas e Histdricas, Articulos 1,38, * Consecuencias del Silencio de la Autoridad

S B Afirmativa ficta: No procede

* Ley Orgénica del Poder Ejecutivo y de la Administracién Piblica de la Ciudad de México, . .

« Ley de Filmaciones del Distrito Federal; Articulos 4 fraccion IX y 24. NegaUVa ficta: No pl'OCédc

* Reglamento de la Ley de Filmaciones del Distrito Federal, Articulos 27 y 28.

Sin costo

Para determinar la procedencia de la solicitud, la Comisién de filmaciones analizard TII.Que 1la solicitud no implique limitaciones al transito vehicular de la zona o

lo siguiente: afectaci6n al orden publico;
1.Que previamente se haya recibido un Formato Unico de Aviso para la misma IV.Que se encuentren debidamente justificadas las razones por las que se solicita la
locacién en la misma fecha; modificacion.
1I. Que de existir filmaciones cercanas o en la misma locacion, sea viable la filmacion
solicitada;

Direccion de Permisos y Vinculacion Interinstitucional
Calle Venustiano Carranza 2, Col. Centro, Alcaldia Cuauhtémoc, C.P. 06000, Ciudad de México. Tel: 1719-3000 o 1719:3012, ext: 2074.
www cfilma.cultura.cdmx.gob.mx

Representante Legal
NOMBRE Y FIRMA
Recibid (para ser llenado por la autoridad) Sello de recepcion
Area:
Nombre:
Cargo:
Firma

QUEJATEL LOCATEL 56 58 11 11, HONESTEL 55 33 55 33.

DENUNCIA irregularidades a través del Sistema de Denuncia Ciudadana via Internet a la direccion electrénica
http://www.anticorrupcion.df.gob.mx/index.php/sistema-de-denuncia-ciudadana


ff
Texto escrito a máquina
www.cfilma.cultura.cdmx.gob.mx
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