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25e/25th FESPACO

25 Février / February – 04 Mars / March 2017
FORMULAIRE D'INSCRIPTION

ENTRY FORM


Bien lire le règlement de la sélection avant de remplir cette fiche
Read carefully the regulations of the official selection and complete this form

Fiche à retourner avant le / 
Form to be sent back before

31 Octobre / October 2016
NB : Fiche à remplir par saisie ou en lettres capitales et à renvoyer par mail à l’adresse suivante / Please, complete by typewriting or in block capitals and send back to : dgfespaco@gmail.com
1-Titre original du film ______________________________

    Original title : 
2 - Titre en français : ________________________________

Title in English : ____________________________________ 

3-Genre / Genre:

- Fiction / Fiction
- Documentaire / Documentary 
- Série télévisuelle / TV series
4 - Date de production / Production date : _______________
5–Réalisateur / Director
Nom  / Surname : ___________________________________

Prénoms / Name : ___________________________________

Adresse / Address : __________________________________

Pays d'origine du réalisateur / Director's country : _________________________________________________

Tél. / Phone : _____________________________________
E-mail :  _________________________________________

6 – Producteur/Producer
Nom / Surname : ___________________________________

Prénoms / Name : ________________________________

Adresse / Address : __________________________________
Pays d'origine du producteur / Producer’s country : __________________________________________________

Tél. / Phone : ______________________________________

E-mail : __________________________________________
7–Synopsis et biofilmographie succincts : (10 lignes à joindre) / Short synopsis and biodata (10 lines to be appended)
8 - 1re œuvre du réalisateur :   Oui                Non  

      Director’s debut film :
      Yes                 No

9 - Scénario / Screenplay _____________________________ 

10- Interprètes _____________________________________

      Cast
11- Images / Photography :____________________________
12- Son / Sound : ___________________________________
13- Montage / Editing _______________________________
14- Musique / Music : _______________________________
15- Décor / Set design _______________________________
16- Durée / Length __________________________________

17 – Format :

- DCP (serveur JPEG 2000) : __________________________
- Disque Blu-ray / Disc : Ecran / Screen : 4/3           16/9  

- DVcam :  Ecran / Screen :                       4/3           16/9  

- DVD : Ecran / Screen :                            4/3           16/9

18- Version originale / Original version : _______________

19 - Doublé en_____________    Sous-titré en___________

       Dubbed in

            Subtitled in
20- Valeur de la copie / Value of print ___________________

21- Adresse pour le retour du film / Film to be returned to : _________________________________________________

22- Film inscrit par : ________________________________

       Film entered by

       En qualité de : _________________________________

       Acting as :
24 – Je soussigné producteur ou réalisateur du film ou mandataire, déclare souscrire au règlement de la sélection officielle et autorise la diffusion d'extraits n'excédant pas 05 mn à la télévision dans un cadre promotionnel et que la copie de sélection de mon film soit conservée dans les archives du festival.

- I, the undersigned, owner/licensor of the film, agree to the regulations of the official selection, and agree to a maximum 5mn T.V. screening of extracts of the film for promotion purposes, and to leave the copy of my film in the festival archives.
Date





Les documents du film (synopsis, affiches, photos, biofilmographie du réalisateur, DVD, et une copie de la fiche d’inscription) sont à envoyer par courrier express avant le 31 Octobre 2016
Film materials (synopsis, posters, photos, director's biodata, DVD and copy of entry form) shall be sent back by express mail before 31 October 2016 to :


Photo du réalisateur (obligatoire)





Director’s photo


(mandatory)























here (compulsory)
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