Autorisation parentale

Nom de I'association : Festival Rise Up
n. Adresse : 33 rue de la Favorite, 69005 Lyon
: Nom de I'événement : Rise Up Festival 2023

° Dates de I'événement : Samedi ler avril —10h a 22h
festival

Lieu : College St Thomas D’Aquin - 69600 OULLINS

Je SOUSSIZNE(E) .evrievieecece e sseeees ; pére, mere, tuteur [rayer les mentions inutiles], autorise

enfant [NOM, Prénom] ......iiiiiiniiie e ceceeeeere e e a participer a la manifestation visée ci-dessus, et
désigne :

e Mademoiselle Bénédicte Sautier, coordinatrice de I’événement,
e oules personnes chargées de I'’encadrement de cet événement,

a transporter mon enfant dans leur véhicule personnel si cela s’avérait nécessaire, a prendre toute décision
concernant des actes médicaux ou chirurgicaux que I'état de mon enfant pourrait nécessiter en cas
d’urgence constatée par un médecin lors de I’événement.

Cocher les mentions suivantes :

o J'autorise I’organisateur ayant droit a exploiter I'image de mon enfant filmée et/ou photographiée dans
le cadre du Rise Up Festival. En cas de refus de ce droit a I'image, nous vous invitons a nous transmettre
par courriel une photo d’identité de moins d’un an de votre enfant.

Pour vous joindre pendant la journée :

Adresse : ...

Téléphone portable : .............cccvooiccee e,
Télephone fiXe : .......cooveeeev e
Faita:

Le:

Signature

AlA - 6, avenue Adolphe Max , 69321 Lyon CEDEX 05

Politique de confidentialité : dans le cadre de la loi du 25 mai 2018 dite de RGPD, les services diocésains accordent la plus
grande importance a la protection de la vie privée et aux données a caractére personnel. Les informations données font
I'objet d’un traitement informatique. Vous disposez a tout moment d'un droit d'acces et de rectification, d'opposition et
de suppression des données vous concernant (loi "informatique et libertés" du 06/01/78).



