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FORMULAIRE D’INSCRIPTION 
AU FESTIVAL À FILMS OUVERTS


Merci de remplir ces pages d’informations pour chacune de vos activités.

Veuillez nous joindre à ce formulaire vos illustrations dans un format d’image de qualité haute (300 dpi pour impression) : le logo de votre association, de vos éventuels partenaires et, si votre film n’est pas dans la sélection du festival, son affiche.

Le tout est à envoyer à i.desousa@media-animation.be



	INSCRIPTION DE L'ASSOCIATION



Nom de l’association
	



Secteur d’activité 
Ex : AMO, Centre culturel, enseignement, cinéma, etc.
	



Adresse
	



Code Postal
	



Ville
	


Pays
	



Langue
	



Téléphone
	



Site Web
	





	VOS COORDONNÉES PERSONNELLES



Nom
	



Prénom
	



Fonction
Ex : directeur, animateur, enseignant, etc.
	



Email
	





Téléphone
	



GSM
	



Souhaitez-vous recevoir des news par email ? Effacer la mention inutile.
	□ Oui 
□ Non





	DESCRIPTION DE L’ÉVÉNEMENT



Type d’entrée dans la programmation. Effacer la mention inutile.
	□ Projection des courts métrages du concours de créativité et vote du public
□ Projection d’un film dans la liste proposée par le Festival
□ Projection d’un film au choix



Titre de l'événement 
Ex : Le titre du film ou le titre de la soirée, l’intitulé du débat, etc.
	



Date de l’évènement
	



Organisateur
L’opérateur qui prend en charge l’activité.
	



Partenaires
	


Présentation de l’évènement
Il ne doit pas s’agir forcément du synopsis du film, mais plutôt d’une note d’intention qui décrit l’activité.
	



À remplir si le film ou l’activité n’est pas issu des propositions du festival
	Titre du film 
Si différent de l’intitulé de la soirée
	

	Pays d’origine du film
	

	Langue
Effacer les mentions inutiles
	□ VO 
□ VOstFR
□ VF 

	Synopsis du film
	

	Réalisateur
	

	Durée
	

	Format
35mm, DVD…
	



Nom du lieu de l’activité
Le nom du cinéma, du bâtiment, etc.
	



Adresse de l’activité
	



Code postal
	



Ville
	



Heure du début de la projection
Merci de préciser si une activité est prévue avant la projection.
	



Durée de l’activité
En comptant la projection.
	



Réservation préférable. Effacer la mention inutile.
	□ Oui 
□ Non


Si oui, méthode de réservation
	



Accessibilité aux personnes à mobilité réduite 
Salle de projection. Effacer la mention inutile.
	□ Oui 
□ Non


Toilettes PMR. Effacer la mention inutile.
	□ Oui 
□ Non


Attention, si vous cochez « Oui », merci de vous assurer que la salle sera effectivement accessible aux personnes à mobilité réduite (rampe d’accès suffisamment large, clé pour ouvrir les doubles portes, ascenseur en état de marche, etc.).

Prix
	





Téléphone et infos pratiques
	



Personnes de contact pour le grand public
	



Email info
	



Site Web
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