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ANNEX 

 
 
 

SOL·LICITUD DE PARTICIPACIÓ 
EN EL X PREMI PER A LA DIVERSITAT EN L’AUDIOVISUAL 

 

Dades de la persona sol·licitant 

Cognoms i nom: 
 

Prestador de serveis audiovisuals / productora / universitat  / entitat:  
 
 

Adreça: Població: 

CP: Comarca: País: 

Telèfon: Adreça electrònica: 

 
Altres autors/ores (cognoms i nom, adreça electrònica, telèfon, etc.) 
 
          
            
   
 
 

Documentació que s’hi adjunta 
 
     Suport digital                                          Sinopsi de l’obra 
     Altres 
 
 
La persona sol·licitant accepta les bases de la convocatòria del X Premi per a la Diversitat en 
l’Audiovisual. 

 
 
 
 
Localitat i data Signatura de la persona sol·licitant 

 
[Cal presentar una sol·licitud per treball.] 
 
CONSELL DE L’AUDIOVISUAL DE CATALUNYA 
C. dels Vergós, 36-42, 08017 Barcelona 
 

 

Us informem, d’acord amb l’article 5 la Llei orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, que les dades de caràcter 
personal recollides seran incorporades al fitxer “Premis i ajuts”, titularitat del Consell de l’Audiovisual de Catalunya, i seran tractades amb la finalitat de 
gestionar i tramitar les convocatòries del Premi per a la Diversitat en l’Audiovisual. Podeu exercir els drets d’accés, cancel·lació, oposició o rectificació per mitjà 
d’una comunicació escrita acompanyada de fotocòpia del DNI adreçada a la Secretaria General del Consell de l ’Audiovisual de Catalunya o personalment a la 
seu del Consell de l’Audiovisual de Catalunya al carrer dels Vergós 36-42, 08017 Barcelona. 


