
Prima edizione del “Foggia Student FilmFest”
riservato agli studenti che al 31 ottobre 2014 

risultano iscritti all'Università degli Studi di Foggia
– Anno Accademico 2014/15 –

Scheda di iscrizione n.: ____________

Rappresentante e/o Titolare dei Diritti dell’opera :

COGNOME  ______________________________  NOME  ______________________________________
                     
VIA __________________________________  CITTA’ _______________________  CAP _____________

E-Mail _________________________________________ Cell ___________________________________

TITOLO OPERA _________________________________________________  ANNO ________________
__
DURATA  _______  FORMATO ORIGINARIO _________________________________________________

SCENEGGIATURA _______________________    MUSICHE ____________________________________

REGIA  _______________________________    MONTAGGIO __________________________________

MAGGIORI INTERPRETI  ________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

CATEGORIA (indicare se si tratta di Film; Documentario; Cortometraggio) _______________________

 ______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

UNIVERSITA’________________________ Dipartimento _______________________________________

Anno di corso________  Matricola:__________________ Altro _________________________________
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Dichiaro di (obbligatorio):

SI    NO  Autorizzare e accettare incondizionatamente il regolamento del concorso in ogni sua parte
(pena esclusione).

SI    NO  Autorizzo l’Università di Foggia  ad utilizzare i miei dati personali ai sensi della Legge 196/2003 per
usi connessi al concorso a manifestazioni collegate.

Riassunto della trama (in breve)__________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

Cenni bio - filmografici 
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Trailer lunghezza max 3' (facoltativo)

 _____________________________________________________________________________________

Foto artistiche dell'Autore / degli Autori (facoltativo)

Foto di scena o Locandina (facoltativo)

______________________________________________________________________________________

Opera Prima (barrare la casella)     SI    NO

Data _______________________                                Firma  _____________________________________
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