
WRITERS OUT LOUD 
AUDIO ENTRY FORM 
 

 
Name of Entrant / Writer: 

   

     
Street Address:     
     
City, State ZIP:     
     
Email:    Phone: 
 
 

   

Entry Title:     
     
Length:     
     
Producer (if applicable):     
     
Has this piece been aired or presented elsewhere?   [    ] YES    [    ]  NO 
     
If yes, where?    When? 
     
Category Entered (select one):   
 
[    ]  Voice Only Fiction    [    ] Voice Only Creative Non‐Fiction    [    ] Voice Only Poetry 
 
[    ]  Multi‐Audio Fiction     [    ]  Multi‐Audio Creative Non‐Fiction     [    ]  Multi‐Audio Poetry 
 
[    ]  Blurred Boundaries 
 
Release and License 
I understand that if my work and materials are selected for broadcast, I will grant WritersOutLoud.com a 
royalty‐free, non‐exclusive right and license to broadcast, reproduce, distribute and excerpt all materials I 
submit. Further permission and license will be granted for incorporation of my materials into all types of 
related promotional materials for WritersOutLoud.com By signing, you attest that you own all the rights to 
your work including any additional audio included in your work.  
 
 
 
Signature    Date 
 
 
Print Name   
 


