FICHA DE AUTORIZACION DE MENORES
Para jévenes menores de 18 afios que participan en el RRFF

Enviar por email a comunicacién@riuraufilmfestival.com

DATOS DE LA/DEL JOVEN

NOMBRE Y APELLIDOS
DOMICILIO

DNI FECHA NACIMIENTO
TELEFONO CORREO ELECTRONICO

DATOS DE LA MADRE/DEL PADRE O TUTOR/A
NOMBRE Y APELLIDOS.

CON DNI TELEFONO

Acepto las bases y autorizo a mi hijo/a para participar en la actual edicién del RIURAU Film Festival, asf
como a ceder los derechos tanto de su imagen como de su cortometraje para su exhibicién,
publicaciones, redes sociales oficiales, prensa y promocion del festival.

Lugar dia mes afio

Firma ( madre, padre, tutor/a)

FITXA D'AUTORITZACIO DE MENORS
Per a joves menors de 18 anys que participen en el RRFF

Per enviar per e-mail a comunicacién@riuraufilmfestival.com

_____ DADESDE LA/ DELJOVE

NOM I COGNOMS

DOMICILI

DNI DATA NAIXEMENT
TELEFON E-MAIL

DADES DE LA MARE / DEL PARE O TUTOR / A
DONYA / DO
AMB DNI TELEFON

Estic d'acord amb les bases i autoritzo el meu fill/a per a participar en la actual edici6 del Riurau Film
Festival, aixi com a cedir els drets tant de la seva imatge com del seu curtmetratge per a la seva
exhibicio, publicacions, xarxes socials oficials, premsa i promocio del festival .

Lloci Data: dia me any

Signatura (mare, pare, tutor / a)



MINOR AUTHORIZATION FORM
For youngsters under 18 years of age participating at the RRFF

To send by email to: comunicacion@riuraufilmfestival.com

DATA OF YOUNG PARTICIPANT
NAME AND SURNAME

ADDRESS
ID nr. (passport nr). . DE OF BIRTH
TELEPHONE E-MAIL

PARENT’S OR TUTOR DATA
NAME AND SURNAME
ID number (passport nr.) TELEPHONE

[ accept the rules and I authorize my son / daughter to participate in the current edition of RIURAU Film
Festival, as well as to transfer both his/her image rights and the short film rights for the exhibition,
publications, official social networks, press and promotion of the festival.

Place day month year

Signature ( mother, father, guardian )



