
MODULO DI ISCRIZIONE
al Cuveglio film Festival 2005

TITOLO DEL CORTOTITOLO DEL CORTO |

DURATA |

ANNO DI PRODUZIONE |

NOME DEL REGISTA |

ATTORI PRINCIPALI |

SINOSSI |

CATEGORIA DI ISCRIZIONE | da barrare una sola casella 

 
 Comico| Commedia    Drammatico
 
 Horror | Thriller | Fantascienza  Inediti

 Altro|    |specificare il genere

Contatto di riferimento

Nome

Come hai conosciuto Il CFF 2005|

Cognome

Recapito telefonico

Indirizzo  E-Mail

Regione di provenienza

_______________________
Firma del contatto di riferimneto

L'invio del modulo di partecipazione comporta l'accettazione di ogni punto del bando ufficiale 
scaricabile all’indirizzo
http://www.cuvegliofilmfestival.it 

L'organizzazione si riserva la possibilità di modifiche ed integrazioni, che verranno prontamente 

segnalate. 


