AUTORISATION D’EXPLOITATION
ET DE DIFFUSION DE L'IMAGE D’'UNE PERSONNE MINEUR / MAJEUR
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Pour les mineurs :
Parent de Pen ant & .o

AOMICIIE(E-S) AU ...t e e e
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AAIESSE Bl & o e
Ce formulaire accorde la permission a la Ville de Vaujours ainsi que ses différents parte-
naires a utiliser, reproduire ou a diffuser les photographies et vidéos sur 'ensemble des
supports de communication de la ville de Vaujours, et ce, sans aucune indemnité et sans

limite dans le temps.

J'ai lu et compris toutes les significations de cette renonciation.

Signature du cédant :



