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4e Festival du Film Court de Castres 
« Cinéma et Numérique » 

du 7 au 11 avril 2010 
 

Formulaire d’inscription 
 

 
Formulaire à imprimer, à envoyer dûment rempli accompagné d’une copie DVD du film  

avant le 1er février 2010 (cachet de poste faisant foi) à : 
 

« Festival du Film Court de Castres, Cinéma le Lido, 24 Quai Miredames, 81100 Castres » 
 

 

Le film 

Titre du film : 
Visa n°: 
Réalisateur : 
Année d’achèvement : 
Genre : 
Durée : 
Synopsis : 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
 

Réalisation  

Nom : 
Adresse : 
Email :  
Téléphone : 
 

Production 

Nom : 
Adresse : 
Email :  
Téléphone : 
 

Equipe technique 

Scénario : 
Image : 
Son :  
Musique : 
Montage :  
Animation : 
Effets visuels numériques* : 
Interprétation : 
 
* Mention obligatoire. Le film DOIT intégrer des effets visuels numériques. 
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Diffusion 

 
Festivals : 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
Télévision (préciser la ou les chaînes) : 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
Prix ou mentions : 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
 

Renseignements complémentaires 

S’agit-il d’un premier film ? 

  oui 

 non 

 
Si non, réalisation(s) antérieure(s) (excepté films de commande ou publicitaire) : 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
Autres renseignements 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 

Je soussigné__________________________________________ représentant légal du film intitulé 
____________________________________________________ reconnais avoir pris connaissance du règlement 
du Festival du Film Court de Castres et en accepter les conditions. 
 

 
Fait à _______________________ le_______________________ 

 
                                                                                   Signature 

 

 


