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DEMANDE DE TOURNAGE/INTERVIEW/PRISE DE VUE

Merci de bien vouloir remplir ce formulaire le plus clairement possible et de le renvoyer par mail aux adresses dgs@inalco.fr
et communication@inalco.fr

Veuillez noter qu’un délai minimum de 4 jours (hors weekend et jours fériés) doit étre respecté pour le traitement de votre
demande.

INFORMATION DEMANDEUR

Nom et prénom du demandeur :
Agissant au nom de :

En qualité de :

Téléphone / mail :

INFORMATION DEMANDE

Date de la demande :

Description de la demande :

Société de production / média / émission :
Dates(s) et heure(s) souhaitée(s) :

|:| Tournage vidéo
Interview - Nom, prénom et fonction des personnes interviewées :

[l
I:I Photo

Nombre de personnes présentes sur le tournage :

Besoins logistiques éventuels :

CONDITIONS GENERALES

1. Les lieux utilisés doivent étre pris et rendus en I’état.

2. Le producteur s’engage a insérer un crédit comportant la mention « Inalco ».

3. Le producteur s’engage a prévenir les personnes se trouvant dans le champ de prise de vue de I'utilisation de leur
image sauf si ladite prise de vue revét un caractére accessoire ou que la personne n’est pas identifiable.

4.  Aucune autorisation ne peut étre délivrée pour les espaces relevant de la responsabilité de la BULAC et du CROUS.

|:| Jatteste avoir pris connaissance des conditions générales et m’engage d les respecter.

AUTORISATION DE TOURNAGE (RESERVE A L’ADMINISTRATION)

Date et signature de la Direction générales des services ou de la Direction de la communication :


mailto:dgs@inalco.fr
mailto:communication@inalco.fr
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