FORMULAIRE D’OPPOSITION AU DROIT A L’'IMAGE

Je sousSIgNé(e) ......ooovvveiiiiiiiiiiiee n’autorise pas ’ANCIM, ses
représentants et toutes personnes agissant en son nom, a utiliser et a publier les

photographies me concernant lors des différentes manifestations qu’elle organise.

Je refuse que ces images soient exploitées sous quelque forme que
ce soit, y compris sur support papier, sur Internet, les réseaux sociaux ainsi que les

réseaux professionnels.

Je déclare avoir plus de 18 ans et signe cette attestation en mon

propre nom.

Signature

Association Nationale des Cadres de Santé
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