A DEMANDE D’AUTORISATION INDIVIDUELLE )
D’ETRE PHOTOGRAPHIE(E), FILME(E), ET/OU INTERVIEWE(E)

JE SOUSSIGNE() ettt

agissant en qualité de représentant légal de l'enfant : ...

accepte d’étre photographié(e) et ou/ filmé(e) dans le cadre des activités periscolaires et loisirs

de la Maison de la Culture et des Loisirs de Metz.

J'autorise la Maison de la Culture et des Loisirs de Metz a afficher, reproduire et communiquer
les photographies ou vidéos effectuées :
dans la plaquette de saison
sur le site internet de la MCL « www.mclmetz.fr »
sur les sites de partage vidéos (Dailymotion, YouTube...)

sur les réseaux sociaux (Facebook, Twitter, Instagram...)

R X <

lors de manifestations accueillant du public au sein de la MCL Metz
v dans la presse ou les médias

Les images et/ou vidéos ne seront jamais utilisées pour porter atteinte a la personne photogra-
phiée/ filmée. Ces images pourront étre exploitées et utilisées dans le cadre des actions d’informa-
tion et de communication de la MCL et de ses activités de valorisation culturelles, auprés des diffé-
rents publics.

- Captation : image et voix

- Exploitation : 10 ans

- Supports : imprimé et/ou numérique

- Droit d’accés auprés du responsable : Pierre WAECKERLE, directeur de la MCL Metz

) Fait a Metz , le: I
Etabli en deux exemplaires dont un est remis en main propre.

Signature de la personne photographiée, filmée et/ ou interviewée

Certifie sur I'honneur I'exactitude des informations fournis dans ce document.

En application de la Loi n° 78-17 du 6 janvier 1978 relative a l'informatique, aux Fichiers et aux Libertés, vous disposez des droits
d'opposition, d'acces et de rectification des données vous concernant. Ainsi, vous pouvez nous contacter pour que soient rectifiées,
complétées, mises a jour ou effacées les informations vous concernant qui sont inexactes, incomplétes, équivoques, périmées ou dont
la collecte ou I'utilisation, la communication ou la conservation est interdite.



	Nom Prénom de l'enfant: 
	Nom Prénom représentant légal: 
	Nom Prénom représentant légal 2: 
	Case à cocher1: Off
	Date: 


