CONTRAT DE CESSION DE DROITS

A compléter et a retourner a |'Office de Tourisme

PIECE N°3

1. Identification du propriétaire

M. ou Mme : NOm oo d LT e Prénom : LFHLKQ’\%‘ ‘
Adresse (domicile) : .......L2....{ :;.;I;T.%....:.....Q;..C.Q.\Q“.L.m...m..Q.a{“:o;....,A.(:\?J,Z\CL..DLC\F“JCL?—T

Personne morale : dénomination
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2. Identification obligatoire des créations (5 maximum)

‘ Nom de la création (photo) Nom et prénom de |'auteur si différent
Exemple : terrasse Sud du propriétaire identifié ci-dessus |
. N |
\ecrace. |
QG Lodeace |

Co L\S\-‘& I
C_/‘WCL N\\’)ﬁ"e
CeS donie pi%&i e

]

3. Modalités pratiques de remise des créations

Format : JP(} Résolution @ ...cccecevvveveeeecievenee. D

Les créations devront &tre remises par voie électronique ou en main propre.

le certifie détenir les droits de diffusion sans restriction des visuels que je vous transmets
(droits d’auteur du/des visuel(s) et, le cas échéant, de I'ceuvre présente sur le(s) visuel(s),
droits des biens et droits d’image) et autorise leur diffusion.

Fait le : \K/Q\/\ZJS— Signature

Conformément au Reglement (UE) 2016/679 relotif d la protection des données 4 caractére personnel, vaus pOUVe? PYercrr vns
droits por courrier o : Référent DPO - Office de Tourisme Cap d*Agde Méditerronée - 8P 544 — 34305 - Le Cap d'Agde cedex.



