ZGLOSZENIE - KONKURS SCENARIUSZOWY SCRIPT PRO 2024
Kategoria FILM 15 MINUT

GODLO: et e e e e e e ae s e aeae s seaane e

TYTUL SCENARIUSZA: ...ttt ettt ettt es e s s sen s

IMIE | NAZWISKO AUTORA: ...ttt et st s s e s

(w przypadku, kiedy autordow jest wiecej niz jeden, kazdy z autoréw wypetnia
osobne zgtoszenie z tym samym godtem!)

PROCENTOWY UDZIAt AUTORA W ZGtASZANYM SCENARIUSZU ...................
DATA URODZENIA: ..ottt ettt sre e se e s eresetessanesssaesnsaesanes

E-MMALL: e e et s e e s e e e e ae e anas

TELEFON: <.ttt sttt sttt sttt st s s e s e s

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Ja nizej podpisany/a wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych
w Formularzu oraz w zatgcznikach w celu przeprowadzenia, przez Fundacje Szkota Wajdy

z siedzibg w Warszawie oraz Fundacje OFF Camera z siedzibg w Krakowie, procesu rekrutacji
oraz realizacji Konkursu Scenariuszowego SCRIPT PRO 2024. Mam swiadomos$¢, ze podanie
danych w Formularzu jest dobrowolne, ale niezbedne do przeprowadzenia procesu
rekrutacji oraz realizacji Konkursu Scenariuszowego SCRIPT PRO 2024. Jestem swiadomy/a,
ze przystuguje mi prawo wycofania zgody w kazdym czasie bez wptywu na zgodnos¢

z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem oraz,
ze wycofanie zgody uniemozliwi mdj dalszy udziat w procesie rekrutacji oraz udziale

w Konkursie Scenariuszowym SCRIPT PRO 2024.

miejscowosc i data czytelny podpis uczestnika



