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Autorisation Parentale pour Séances Photos avec des Mineurs 

 

Je soussigné(e)   
 

Nom: ______________________________   Prénom(s) :____________________________ 

Adresse : ___________________________________________________________________ 

NPA :___________________  Lieu : ______________________________________________ 

 

Déclare autoriser ma fille/mon fils 
 

Nom: ______________________________   Prénom(s) :____________________________ 

Né(e) le : _______/_______/____________ 

Adresse : ___________________________________________________________________ 

NPA :___________________  Lieu : ______________________________________________ 

 

À participer à des séances photos en collaboration avec le photographe 
 
Remo Garone 
Rue des Vernes 2 
CH 1217 Meyrin (GE) 

 

Ce selon les Conditions Générales Applicables aux Collaborations Photo dont 
nous avons pris connaissance et que nous acceptons sans restricitions. 

 

Lieu : _______________________ 

Date :  _____/______/__________                  Signature :______________________________ 
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