AUTORISATION DE REPRODUCTION
ET DE REPRESENTATION DE PHOTOGRAPHIESET VIDEOS

Je soussigné(e) Nom Prénom
Né(e) le a
Adresse

Accorde au Cercle d’Arts Martiaux Maconnais (C.AMM) 7 rue jean Dagnaux 71000 MACON,
association déclarée régie par la loi dljdillet 1901, inscrite au répertoire SIRENE sdeiN° Siret
499 035 616 00014, 'autorisation :

D'utiliser des photographies et des vidéos surdeles :
- je figure
- figure(ent) le(s) mineurs
Nom(s), prénom(s)
Lien de parenté

Pour une durée d'une année correspondant a lansajsartive du C.AM.M. |, pour la France, et
uniquement a des fins de promotion des activitéstisps proposées par le C.A.M.M. sur les supports
suivants :

» Site internet du C.A.M.M.
e Brochures, ouvrages, revues éditées par le C.A.M.M.

Ainsi que dans le cadre des événements suivants :

e Articles concernant le C.A.M.M. , édités dans deBlications d’'usage au regard de son activite,
et de bonne réputation
¢ Manifestations internes ou externes de promofamtve

En aucun cas le C.A.M.M. ne cédera ni ne transdéterquelque maniére que ce soit les photographies
vidéos a des tiers, hormis les cas limitativemeatits ci-dessus.

Le contexte et les Iégendes accompagnant la regtiod ou la représentation de la ou des photogeaph
et vidéos ne devront pas porter atteinte a ma aépatou a ma vie privée, (ni le cas échéant & ckllou
des mineur (s) désigné (s) ci-dessus.

Je prends note que je peux interrompre a tout mblagésente autorisation accordée, par simpleienv
d'un courrier en ce sens, au C. A.M.M. , 7 ruenJeagnaux, 71000 MACON, a expédier de préférence
en recommandé avec A.R., ou a remettre contreafétal’éviter toute contestation de réception.

Fait en deux exemplaires originaux
A Méacon, le

Signature@n manuscrit lu et approuvé) Le Président ou son représentant
(pour les mineurs des deux parents ou tuteurs)




