4° VideoMaker FilmFestival 2015
Scheda d’iscrizione 
	Titolo Originale:
	

	Durata:
	

	Anno di Produzione:
	

	Categoria (Videomaker / Scuole):
	

	Formato di Ripresa:
	


· L’opera iscritta è inedita               � Sì      � No

· Trattasi di opera prima
      � Sì      � No



Festival a cui ha partecipato: _______________________________________________
Dettagli
	Autori e Produzione


	Titolare dei Diritti:
	

	Regia:
	

	Produzione:
	


	Interpreti


____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Soggetto e Sceneggiatura


	Nome e Cognome
	

	Nome e Cognome
	


	Fotografia


	Nome e Cognome
	

	Nome e Cognome
	


	Montaggio


	Nome e Cognome
	

	Nome e Cognome
	


	Suono


	Nome e Cognome
	

	Nome e Cognome
	


	Musica Originale


	Nome e Cognome
	

	Nome e Cognome
	


	Musica non originale


	Autore 
	

	Nome Brano
	


Location: ____________________________________________________________________________________________________________

Ulteriori Informazioni:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Sinossi:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Allego alla presente:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Responsabile progetto:

Cognome: _________________   Nome: ____________________
Data e luogo di nascita: ____________________________________________________________

Indirizzo: 

_____________________________________________________________

_____________________________________________________________

Tel: __________________ mail: __________________________________

	Dichiarazione


Dichiaro di essere il titolare di tutti i diritti e di avere la responsabilità legale dell’ opera sopra indicata e di accettare il regolamento del VideoMaker FilmFestival in tutte le sue parti. Autorizzo inoltre VideoMaker Film Festival e l’Associazione Culturale T.A.R.E. di Casalnuovo di Napoli, a mettere a disposizione l’opera, su qualunque supporto conosciuto presente e futuro,  per pubblicizzare future edizioni del VideoMaker Film Festival, senza che ciò comporti alcun compenso (Vedi Art.12 del Regolamento).

Data e luogo________________________        Firma (leggibile)____________________
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