1 CALANAE D'OR €

Association D¢ l.\n\ues et Cultures B¢ l]\mu]uué

AUTORISATION D’UTILISATION DE L'IMAGE ET DE LA VOIX

LS BIBVES A8 1.uiiiiiiiciiii ittt iie e e e i ie st e s e e et ae e participeront ala
remise des prix du Calame d'Or le 22 mars 2025 & Lyon. Des photos et vidéos sont
susceptibles d'y étre prises afin d'étre postées sur les réseaux sociaux de |'association

(Facebook, Twitter, Instagram) afin de communiquer au sujet de I'événement.
Consentement de I'éléve

On m'a expliqué et j'ai compris & quoi serviraient ces images fixes ou mobiles. On
m'a aussi expliqué et j'ai compris qui pourrait voir ce document. Je suis d'accord
pour que I'on ervegistre, pour ce projet, mon image et/ ou ma voix.

NOM B 'IEBVE © ..ottt e

Prénom : e

L0 TSRS
Date et signature de I'éléve:

Avtorisation parentale

Je soussigné|e) (prénom, nom)
.................................................................................................... déclare étre le
représentant légal du mineur désigné ci-dessus. Je reconnais avor pris connaissance
des informations ci-dessus concernant le mineur que je représente et donne mon
accord pour la fixation et I'utilisation de son image et/ou de sa voix, dans le cadre
exclusif du projet exposé.

Faita:

Le (date) :
Signature du représentant légal de I'éléve :
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