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COMMUNICATION – PUBLICITE – PHOTOS - VIDEOS 

 
 
 
 
Je soussigné (e), 
 
 
NOM : ............................................................ Prénom : .................................................. 
en ma qualité de : PÈRE MÈRE TUTEUR (rayer la menƟon inuƟle) 
 
de l’enfant :  
 
NOM……………………………………PRENOM…………………………………CATEGORIE……………………………., 
autorise l'École de Rugby à diffuser les photos de mon enfant dans les journaux, les revues, 
les ouƟls de communicaƟon de la dite Ecole de Rugby, à des fins publicitaires et à uƟliser les 
images de matchs, d’entraînements à des fins pédagogiques et publicitaires 
 
 
 
 
A : ………………………………………………………… Le : …………………………………………………… 
 
 
Signature du représentant ou des représentants légaux de l’enfant 
Avec la menƟon « lu et approuvé » 


