Nombre:
Apellidos:
DNI/CIF:
Domicilio:
Localidad:
C.P.
Provincia:
Teléfono:
Correo electrénico
Titulo de la Obra:
Categoria B o G e s bl
| Seccion Oficial - Comarca noroeste
| Cine experimental
[ | Videoclip
Acepto la politica de L.0.P.D. y doy mi consentimiento para la
realizacion de imdgenes (fotografias, videos y otros)que podrdn ser
usadas exclusivamente con fines publicitarios (redes sociales,
paginas web, etc.) de las entidades que organizan, colaboran y
financian el Festival Tiempo Sur.
En a de de 2024

Firma: Tiempo Sur
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