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Angaben zur Regisseurin/zum Regisseur

Vorname* Name*
E-Mail* Geburtsdatum (tt.mm.jjjj)*
StralRe/Nr.* PLZ/Ort*

Kurzbiografie der Regisseurin/des Regisseurs*

* Pflichtangaben



Angaben zum Film

Hinweis: Der Film muss zwingend in deutscher Sprachfassung oder als fur die Kinovorfuhrung taugliche,
deutsch untertitelte Fassung vorgelegt werden.

Titel* Regie*
Herstellungsland* Datum der Fertigstellung*
Sprache/Untertitel* Vorfuhrdauer (Min.: Sek.:)*
Koproduktion, Férderung* Urauffuhrung (wann/wo)*
Kinovorfuhrungen in Stddeutschland (wann/wo)* Verleih*

Fernsehausstrahlung*

Festivals/Preise* FSK-Freigabe*

Sonstiges (z.B. FBW-Pradikat)

Kurze Inhaltsangabe*

Handelt es sich um einen Studierendenfilm?*

Q Ja, Ubungsfilm Q Ja, Abschlussfilm Q Nein

* Pflichtangaben



Der angemeldete Film bewirbt sich um die Teilnahme bei*

() Wettbewerb um den ZF-Kurzfilmpreis | zF kunststiftung
() Langer Dokumentarfilm
() Kinderkurzfilm

Downloadlink zum vorgeschlagenen Film
(vollstandige URL mit ,https://" angeben)* Gegebenenfalls Passwort zum Download

Ende der Einreichfrist: 31.10.2026

Hinweis: Wir bitten zu berlcksichtigen, dass sich das Team der Filmtage Friedrichshafen bis zum 31. Dezember2025 meldet,
sofern der Film fUr den Wettbewerb/ Programm angenommen ist. Eine Absage wird nicht versandt. Wir bitten um Verstandnis.

Einverstandniserklirung

Die Anmeldung zum Festival bedeutet die Anerkennung der Teilnahmebedingungen und Regularien zum
ZF-Kurzfilmpreis.

Ich akzeptiere die Regularien und Teilnahmebedingungen der Filmtage Friedrichshafen. Ich versichere,
dass ich befugt bin, den Beitrag fur die Verwendung bei den Filmtagen Friedrichshafen einzureichen.
Ich bin einverstanden mit der &ffentlichen Ausstrahlung von Ausschnitten meiner Arbeit (max. 60 Sek.)
im Falle von Festivalberichterstattung sowie der Veroffentlichung innerhalb des Internetauftritts der
Filmtage Friedrichshafen und Social Media.*

Im Falle, dass die Arbeit nicht fur den Wettbewerb angenommen wurde, bin ich einverstanden,
dass die Arbeit auch im Sonderprogramm gezeigt wird.

Kontakt
Vorname/Name* Institution
StraRe/Nr.* PLZ/Ort*
E-Mail*
Veranstalter
Amt fir Kunst und Kultur T: +49 7541 203 53311
OlgastralRe 21 info@filmtage.friedrichshafen.de
88045 Friedrichshafen kulturburo.friedrichshafen.de

* Pflichtangaben
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