POUR LES BENEVOLES MINEURS :

Je SOUSSIZNE(€) (DréNOm, NOM) .....c.cueueeeeeeeeteeee sttt sttt s s e eaesanes
déclare étre le représentant légal du mineur désigné au paragraphe 3.

Je reconnais étre entierement investi de mes droits civils a son égard. Je reconnais
expressément que le mineur que je représente n’est lié par aucun contrat exclusif
pour I'utilisation de son image, voire de son nom.

Je reconnais avoir pris connaissance des informations ci-dessus concernant le
mineur que je représente et donne mon accord pour la fixation et |'utilisation de son
image, dans le cadre exclusif du projet exposé et tel qu’il y a consenti au

paragraphe 3: [ OUI 0 NON
Fait @ : cereeeeceecreeereeceesneeseeennees Signature du représentant légal du mineur :
Le (date) i ceeeererernnnrnnrerereesesennnnes

POUR LES BENEVOLES MAJEURS :

Je SoUSSIZNE(E) (PréNOM, NOM)....c.uiuiiiiieeete ettt et r e s e ete st st e e e sae b s sesensaaes

déclare étre majeur(e) - mineur(e) émancipé(e) (rayez la mention inutile)

Je reconnais étre entierement investi(e) de mes droits personnels. Je reconnais
expressément n’étre lié(e) par aucun contrat exclusif pour I'utilisation de mon image
et/ou de ma voix, voire de mon nom.

Je reconnais avoir pris connaissance des informations ci-dessus et donne mon accord
pour la fixation et I'utilisation de mon image dans le cadre exclusif du projet exposé
ci-avant : O oul 0 NON

Faita: .o
Le (date) @ cueeeveeeeeeeieeeeeeieeeee

Signature:

BULLETIN INSCRIPTION BENEVOLE

FIMA

Baccarat
FESTIVAL INTERNATIONAL DES METIERS D'ART

2019 découvrir les coulisses du festival et rencontrer ses

Le FIMA ouvre ses portes aux personnes motivées pour

participants.

VOUS POUVEZ :

> Accueillir et renseigner les festivaliers.
> Accueillir les artisans et les artistes.

> Accueillir les partenaires et mécenes.

VOUS SOUHAITEZ VOUS INSCRIRE ?
Il vous suffit de remplir ce formulaire, puis de le transmettre soit a la mairie de
Baccarat, soit par mail a fima@ville-baccarat.fr

JE SOUHAITE ETRE BENEVOLE DU FIMA 2019
O Madame
Pl O™ & ettt e et e e eteteeeete s ee et aeeaea et aaeaan—eta sannteeea et aeeaetetessasateaeeantaessannnaans

O Monsieur

[N\ [ o SO O U SP PR RUPRPRURRUPN
AUAIESSE™ .ottt ettt st ettt ettt e te et e a sttt eas et e re et steste e e senter et e ee et s
Code postal* : ....ccccvvvvvveenene. COMMUNE™ oot
TEIEPNONE™ 1 ..ottt e ettt s et steebe st e e et s beb et et easaneete e eananen
3010 T 1 TSR

Etiez-vous déja bénévole sur les éditions précédentes* : 0 OUI I NON

Mes disponibilités durant les 5,6 et 7 juillet 2019* :

Vendredi 5 juillet Samedi 6 juillet Dimanche 7 juillet

O Matin 0 Matin O Matin
O Aprés-midi O Aprés-midi O Aprés-midi
O Soir O Soir O Soir

Je préfére étre contacté(e) par *: [ Téléphone [ Email [ Peuimporte

* champs obligatoire


mailto:fima@ville-baccarat.fr

DROIT A L'IMAGE

La présente demande est destinée a recueillir le consentement et les autorisations
nécessaires dans le cadre du projet spécifié ci-dessous.
Tous les champs sont a remplir obligatoirement.

1. Désignation du projet audiovisuel
Projet concerné: Festival International des Métiers d’Art édition 2019

Lieu : Commune de Baccarat
Autorisation matériel utilisé : [ Photographie O vidéo

2. Modes d’exploitation envisagés

Support Etendue de la diffusion

[0 Diffusion sur internet de Sur Internet (monde entier).
photographies

[ Diffusion sur internet de séquences | Sur Internet (monde entier).
vidéo

O Projection collective
(photos et vidéo)

Entre les bénévoles lors du pot de
remerciement.

O sur support papier (photos) Sur le bulletin municipal et son

supplément.

3. Consentement du bénévole mineur

0 On m’a expliqué et j’ai compris a quoi servait ce projet.

[0 On m’a expliqué et j’ai compris qui pourrait voir cet enregistrement.
Et je suis d’accord pour que I'on enregistre, pour ce projet, mon image :
O oul 0 NON

4. Autorisation du majeur

Vu le Code civil, en particulier son article 9, sur le respect de la vie privée,

Vu le Code de la propriété intellectuelle,

La présente autorisation est soumise a votre signature, pour la fixation sur support
audiovisuel et la publication de votre image dans le cadre du projet désigné au
paragraphe 1 et pour les modes d’exploitation désignés au paragraphe 2.

L’enregistrement de votre image sera réalisé sous 'autorité de I'administration publique:
Mairie de Baccarat

2, rue Adrien Michaut

54120 BACCARAT

L’enregistrement aura lieu aux dates/moments et lieux indiqués ci-apres :

Dates d’enregistrement : 5, 6 et 7 juillet 2019
Lieu(x) d’enregistrement: Commune de Baccarat

Le producteur de I'ceuvre audiovisuelle créée ou le bénéficiaire de I'enregistrement
exercera l'intégralité des droits d’exploitation attachés a cette ceuvre/cet
enregistrement. L’ceuvre/I’enregistrement demeurera sa propriété exclusive. Le
producteur/le bénéficiaire de I'autorisation, s’interdit expressément de céder les
présentes autorisations a un tiers.

Il s’interdit également de procéder a une exploitation illicite, ou non prévue ci-avant,
de I'enregistrement de votre image susceptible de porter atteinte a votre dignité,
votre réputation ou a votre vie privée et toute autre exploitation préjudiciable selon
les lois et réglements en vigueur.

Dans le contexte défini, I’'enregistrement ne pourra donner lieu a aucune
rémunération ou contrepartie sous quelque forme que ce soit. Cette acceptation
expresse est définitive et exclut toute demande de rémunération ultérieure.



