ASSOCIATION DES CLUBS DE PATINAGE ARTISTIQUE
DES REGION§ DE LA CAPITALE NATIONALE
ET CHAUDIERE-APPALACHES

Formulaire d’autorisation

Permission d’utiliser : photos - enregistrement audio - vidéo

Je soussigné(e) , par la présente autorise I’Association des
(Nom du parent / tuteur Iégal)

clubs de patinage artistique des régions de la Capitale Nationale et Chaudiére-Appalaches, a utiliser

et publier les photos et/ou les vidéos prises lors de I’activité : Lauréats régionaux 2024 pour son site
Internet, sa page Facebook, pour toute publication que ce soit sur un babillard dans un aréna ou dans

un journal local ou tout autre jugée convenable par TACPARCNCA.

Nom du patineur

No patinage Canada

Signature du parent ou du tuteur

Date

Note: Un formulaire par nominé
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