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DECLARATION DE CONSENTEMENT POUR LA PARTICIPATION AU 
44ème FESTIVAL CINÉ JEUNESSE SUISSE / Programme 2.0 
 
Nous te prions de nous renvoyer le présent formulaire dûment rempli le plus vite possible, 
par mail à info@jugendfilmtage.ch. 
 
 
 
Par la présente, je, soussigné/e ______________________________________________ [prénom et nom], 
 
confirme que le film ______________________________________________ [titre du film] peut être  
 
projeté dans le cadre du 44ème  Festival Ciné Jeunesse Suisse 2020 dans le nouveau programme 2.0 en 
ligne. 
 
 
 

J'autorise les organisateurs*trices à diffuser la projection de mon film une fois en streaming sur 
Internet pour une durée l imitée. 

 
 
J'autorise les organisateurs*trices à une deuxième diffusion l imitée en ligne si le film reçoit le 1er 
prix du jury 

 
 
 
 
Je certifie par ma signature l'exactitude de ces informations. 
 

 

 

 

__________________________________________________________________________________________ 

Lieu, date Signature (si le*la participant*e est mineur*e, prière 
d’apposer la signature d’un adulte 

 

 

 

 

 

Informations Instagram pour social media tagging (pas remplir si vous ne voulez pas de tagging) 

______________________________________________ 


