Formulaire de décharge
dans le cadre de la participation au
Concours photos régional
« Parce que chaque voix compte :
pour un réle accru des femmes et des jeunes dans les sociétés »

Objet de la photographie : [Décrire brievement la situation/le contexte de la photo, afin
que la photo faisant l'objet de la présente autorisation puisse étre facilement identifiée].

Date de la photographie :
(format AAAA/MM/1])

Lieu de la prise de la pho-
tographie :

Votre pays :

Je soussigné.e
(Votre nom complet)

Residant a :
(Votre adresse)
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Déclare

- Avoir été informé.e du reglement du concours photo régional « Parce que chaque voix
compte : pour un rble accru des femmes et des jeunes dans les sociétés »;

- Avoir été informé.e de I'obligation de fournir une autorisation pour la prise et utilisation
de photographie des personnes identifiées sur ma photographie.

En I'absence de cette autorisation, je décharge et libére totalement et de maniére indéterminée,
de toute responsabilité la Commission de I'océan Indien, quant a l'utilisation, exposition et
reproduction de ma photographie sur laquelle figure des personnes pour lesquelles je n‘ai pas
pu obtenir leur autorisation explicite pour la prise et diffusion.

J'autorise les organisateurs du concours :

- a utiliser sans restriction ma photographie telle que décrite ci-dessus, a la diffuser, reproduire,
exposer, imprimer ou a s’en servir a des fins promotionnelles ou rédactionnelles en lien avec
le concours ou d’autres activités, notamment pour des publications digitales, des expositions,
des galeries virtuelles, des rapports, des publications imprimées, des blocs-notes, des agendas,
etc.

- d’inclure et d'archiver cette photographie dans les bases de données en ligne des organisateurs,
accessibles gratuitement au public en ligne.

Je comprends que j‘ai le droit, en tant que personne concernée, d’accéder aux données me
concernant, d’étre informée de I'existence et de I’étendue du traitement des données, de rectifier
les données personnelles incorrectes le cas échéant et de m’opposer au traitement ultérieur
pour des motifs sérieux et Iégitimes. Pour exercer ces droits, veuillez contacter :
Commission de I'océan Indien,

Blue Tower 3éme étage

Rue de I'Institut,

Ebéne, Maurice

+230 402 61 00 | communication@coi-ioc.org

Signature du déclarant
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