FESTIVAL CUT 2026
FORMULAIRE D’AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e) :

Nom et prénom du parent/tuteur légal :
Adresse :
Téléphone :
E-mail :

autorise mon/ma fils/fille :
Nom et prénom du participant mineur :
Date de naissance :

a participer au Festival CUT 2026 — Concours de Courts Métrages organisé par 1’association
CULTURE FAR.

Je confirme que :
1.  Mon/ma fils/fille est mineur(e) et peut Iégalement participer au concours avec mon accord.

2. Je reconnais avoir pris connaissance du reglement et du cahier des charges techniques du
concours et m’engage a ce que mon/ma fils/fille les respecte.

3. Les droits liés aux images et a la vidéo déposée par mon/ma fils/fille respectent le droit
d’auteur et les autorisations des personnes filmées.

4.  Jautorise le Festival CUT a diffuser, projeter et promouvoir le court métrage de mon/ma
fils/fille sur tous supports liés au concours (site web, réseaux sociaux, projections publiques)
pour une durée maximale de 12 mois, sans contrepartie financiere.

Faita:
Le:

Signature du parent/tuteur légal :



