Организация-изготовитель      « _______________________________________________ »

ПАСПОРТ

 ВИДЕОМАСТЕРА       

	НАЗВАНИЕ ФИЛЬМА    ___________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

	ПРОИЗВОДСТВО  ________________________________________________________________ 

	                                            ТЕХНИЧЕСКИЕ ХАРАКТЕРИСТИКИ:

ВИДЕОМАСТЕР__________________         КОПИЯ ВИДЕОМАСТЕРА___________________


Цветной__________________ Черно-белый___________
Формат     4:3______________16:9 __________________

Время демонстрации (мин-сек) ______мин________сек                                                                                                              

Кол-во кассет ______  Продолжительность носителя___________________    
                                                                                              ( 32,64,94,124)   

Язык надписей /язык фонограммы___________________________________  

Носитель  / формат видеозаписи __________________  Тайм-код _____________________ 

                                                            (Betacam Digital, HDCAM)                                     формат
Тайм-код начала изображения   __01:00:00:00_Тайм-код конца изображения __________ 

Размещение  фонограмм  по дорожкам:

1-_____________________________________    3 - _________________________________

2- _____________________________________   4- __________________________________

Номинальный  уровень записи  звука  по шкале  dB Fs  -18  dB   0

Измерительные сигналы ЗАПОЛНЯЕТСЯ СДАЮЩЕЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ:  

· ГЦП              продолжительностью не менее __60___с,    звуковой тон  1 кГц номинального уровня      по шкале dB Fs  ЛК              и ПК             продолжительностью  __60_____с;

· черное поле перед началом изображения                  продолжительностью _ _30______с.

· черное поле после окончания  изображения              продолжительностью ___60______с.

	Инженер/техник  видеозаписи

    
	_______________
	_________________
	_______

	
	подпись
	расшифровка подписи
	дата

	Колорист Телекино
	_______________
	_________________
	_______

	
	подпись
	расшифровка подписи
	дата

	Инженер звукозаписи
	_______________
	_________________
	_______

	
	подпись
	расшифровка подписи
	дата

	Заказчик:  ____________________           
	_______________
	_________________
	_______

	                              должность
	подпись
	расшифровка подписи
	дата


1

