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Je  soussigné(e), .................................................., autorise le Festival 

Hallnaywood et l’association KEEP SMILE, à diffuser mon oeuvre 
audiovisuelle intitulée ........................................................................  

au cours de la  9ème édition du Festival Hallnaywood,   

produit par …………. 
 

Je déclare être informé de ce que dans le cadre de la promotion et de 

la communication autour de la neuvième édition du Festival 
Hallnaywood, ce dernier sera libre de diffuser, sans limitation de 

durée, et sans contrepartie, les noms et photos des participants et tout 

extrait des films sélectionnés, auprès des différents supports de presse 
écrite ou électronique, à la télévision, à la radio, sur internet et par 

tous moyens électroniques de communication au public. 

 
 

A: 

 
 

Le :                                                Signature : 


