
FORMULAIRE DE CONSENTEMENT ET D’AUTORISATION D’UTILISATION D’IMAGE 
Société des Missions-Étrangères du Québec (SMÉ) 
Adresse : 160 Place Juge-Desnoyers, Laval, Québec, Canada H7G 1A5 
Courriel : smequebec1921@gmail.com 

Je, soussigné(e), ________________________________________________ [Nom complet], âgé(e) de 18 
ans ou plus, autorise la Société des Missions-Étrangères du Québec (SMÉ) à utiliser mon image 
apparaissant dans la/les photographie(s) prise(s) par : 
___________________________________________________[Nom du photographe participant] 
dans le cadre du Concours de photographie de la SMÉ 2025–2026. 

1. Autorisation d’utilisation 

J’autorise la SMÉ à reproduire, publier, communiquer, distribuer et diffuser mon image : 

• Sur son site web officiel et ses réseaux sociaux, 

• Dans ses documents institutionnels imprimés ou numériques, 

• Dans des présentations, expositions ou activités liées à sa mission pastorale et éducative. 

Cette autorisation est gratuite, non exclusive, mondiale et à durée indéterminée, et elle est 
accordée uniquement pour les fins institutionnelles de la SMÉ. 
La SMÉ ne pourra pas utiliser mon image à des fins commerciales externes ou la céder à des tiers 
sans consentement additionnel. 

2. Protection de la vie privée 

Je déclare donner ce consentement librement, sans compensation. La SMÉ n’est pas tenue d’utiliser 
l’image. 

3. Révocation 

Je peux révoquer mon consentement par écrit; cette révocation n’affectera pas les usages déjà 
effectués. 

4. Mineurs (le cas échéant) 

Si la photographie inclut un mineur, je certifie être son parent ou tuteur légal et j’autorise l’utilisation 
de son image selon les mêmes conditions. 

Nom du parent/tuteur (si applicable) : ______________________________________________ 
Nom du mineur : __________________________________________________________________ 

 

5. Signature 

Nom : _______________________________________________________________________________________ 
 

Signature : __________________________________________________________________________________ 
Date : _____________________________Courriel ou téléphone : ____________________________________ 

 


