DECLARATION D’IDENTITE ET DE DROIT A 'IMAGE

Cette fiche d'identité est a faire remplir par tous les candidats et toute personne
intervenant dans le cadre de ce concours (acteurs ou figurants)

Je soussigné :

AATESSE POSLAIR .ttt ettt ettt bes shestebestebetese st ete st ese b e Rt et e Rt e Rt et e st e be st et e Rt she e e b et e b et e s et ebeaetens

Adresse Mail ..o Nom de I'éqUIPe INSCIIte.....ccivieirieirieireerreeseese e

Participe au concours en tant que:
O Etudiant des métiers du notariat
O Etudiant en école d'audiovisuel / école de communication
O Professionnel notaire ou collaborateur en exercice

et/ou

Apparais sur la vidéo en tant que:
O Acteur
O Figurant
O Technicien
O AULIE (DFECISEZ)....voeveeeeeevereeeeesesse s s sae st s s s s s s s s s sassasssssassaes s s sassaessessassassaessassansaes

Autorise par la présente :

I:l I'organisateur a utiliser mon nom, prénom et toutes photographies prises dans les manifestations
promotionnelles et publications liées au présent concours sans que cette utilisation puisse donner
lieu a une quelconque contrepartie autre que le prix éventuellement gagné.

et/ou

|:| le réalisateur du spot et la direction de I'INFN a fixer, diffuser, reproduire et communiquer au public
mon image dans les films et les photographies pris dans le cadre de ce concours et/ou les paroles
que j'ai prononcées dans ce méme cadre. Les photographies, films et/ou interviews pourront étre
exploité(e)s et utilisé(e)s directement par le réalisateur et par I'INFN, sous toute forme et tous
supports connus et inconnus a ce jour, notamment de télédiffusion, de papier (journaux et
périodiques) et électronique (Internet), sans aucune limitation, intégralement ou par extraits, pour
une durée illimitée.
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