AMRCsEFT

Scheda d'iscrizione

Amarcort Film Festival - 3* Edizione

. Durata
Titolo (in min.)
. Anno di
Categoria []Amarcort [] Gradisca produzione
Formato di [(13smm [J16mm [IBeta [IDigiBeta []DVD []DV
ripresa (Iminibv. [bvcam  [JvHs  [Aitro
Altri festival in
cui il corto é
stato selezionato
Premi vinti
Cognome Nome Nazione
Regia Via Localita Prov.
Cap Telefono E-mail
Cognome Nome Nazione
Produzione
(produttore/ | Via Localita Prov.
ente/scuola
Cap Telefono E-mail
Sito Internet /M1 poyista [ Produttore []Corto sito:

(eventuale)

Sinossi




Dichiarazione

Dichiaro di essere il titolare di tutti i diritti e di avere la responsabilita legale dell’opera sopra indicata. Dichiaro
inoltre di aver letto il bando e di accettarlo in tutte le sue parti.

Autorizzo I'Ass. Culturale SMArt Academy al trattamento dei dati personali, in accordo con il D.L. 196/2003 sulla
protezione della privacy.

|:|Autorizzo |:| Non autorizzo

Liberatoria (in caso di piu autori & sufficiente aggiungere le firme di ognuno)

T TR To (o TTox 4 (o - P
come autore / produttore / distributore del film: ... ... ..o s

concedo la liberatoria per la proiezione della mia opera durante la manifestazione “Amarcort Film Festival” e I'uso
per il concorso e per fini promozionali strettamente legati alla comunicazione del festival.

Autorizzo inoltre I'uso del film in rassegne culturali legate al festival (es. Amarcort in Cineteca) senza fini di lucro e
nei seguenti casi (barrare con una croce)

|:| eventuale inclusione in DVD promozionale;
|:| passaggio televisivo per scopi promozionali € non di lucro.
L'organizzazione si impegna a comunicare agli autori eventuali proiezioni dei loro video.

Autorizzo I'organizzazione a trattare i miei dati ai sensi della legge sulla privacy 196/2003, essi verranno utilizzati
solo per scopi inerenti al concorso o manifestazioni per cui venga dato il consenso tramite la presente liberatoria.

Nome e Cognome Firma
Nome e Cognome Firma
Nome e Cognome Firma

Spedire a: Amarcort Film Festival - c/o Stamperia Galli Service - Via Marecchiese 80/c 47900 Rimini - Italy
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