
 
                           

 
Je soussigné(e), 
 
NOM/PRÉNOM : ……………………………………………………………………………………………………………………………….………….      
 
ADRESSE : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..      
 
TÉLÉPHONE : …………………………………………………………………………………………………………………………………………..…….      
 
MAIL : 
…………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………..……… 
 
M’inscris / Inscris mon enfant  
 
NOM/PRÉNOM (de votre enfant, le cas échéant) : 
…………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………… 
 
DATE DE NAISSANCE (de votre enfant, le cas échéant) : ……………………………………………………..………………………… 
 
Au stage de théâtre de (mois + année) …………………………………………… dispensé par Dychka & cie au Théâtre 
des Mansardes. 
 

 
DROIT À L’IMAGE 

 
J’autorise      Je n’autorise pas 
 
Dychka & Cie à uOliser et diffuser les photographies prises dans le cadre du stage. Je déclare céder par la 
présente, à Otre gracieux, tous les droits d’exploitaOon commerciale et non commerciale concernant la 
photographie et  l’image de mon enfant, accompagnées ou non du son enregistré en vue d’exploitaOon de 
tout ou parOe, au seul profit de ses producteurs, par tous les moyens de diffusion et sur tout support en 
France et à l’étranger à des fins pédagogiques. 
 
Le ………………………………………………………………………………, à St-symphorien-de-lay. 
 
SIGNATURE :  
 


