
 

Autorisation de droit à l'image et de diffusion photographique 

Entre les soussignés 

Le photographe​
Benoit VINCENT​
Email : __________________________​
Téléphone : ______________________ 

Et la/les personne/s photographiée/s​
Nom / Prénom : __________________________​
Adresse : ________________________________​
Téléphone : ______________________________​
Email : _________________________________ 

(ou représentant légal si mineur) 

 

Objet de l'autorisation 
La/les personne/s photographiée/s autorise/ent expressément le photographe à utiliser, 
reproduire, publier et diffuser les photographies réalisées le : ____ / ____ / ______​
Lieu de la séance : ______________________________ 

Cette autorisation couvre l'utilisation des images sur les supports suivants : 

●​ Réseaux sociaux professionnels du photographe (Instagram, Facebook, etc.) 
●​ Site internet / portfolio professionnel 
●​ Supports de communication et promotion (flyers, cartes de visite, affiches) 
●​ Publications numériques ou imprimées liées à l'activité professionnelle du 

photographe 

 

Conditions 
●​ Les photographies seront utilisées uniquement dans le cadre de la promotion de 

l'activité professionnelle du photographe et seront envoyées aux personnes 
photographiées. 

●​ Aucune utilisation diffamatoire, dégradante ou portant atteinte à la dignité de la 
personne photographiée ne sera faite. 

●​ Cette autorisation est accordée à titre gracieux, sans contrepartie financière, sauf 
mention contraire ci-dessous : 



 

Conditions particulières : ________________________________________________ 

Durée de l'autorisation 
☐ Durée illimitée​
☐ Durée limitée jusqu'au ____ / ____ / ______ 

La personne photographiée peut demander le retrait des photographies des futurs supports 
de diffusion par demande écrite, dans la mesure du raisonnable et sous réserve des 
publications déjà diffusées. 

 

Droit applicable 
Le présent document est soumis au droit français, notamment aux dispositions relatives au 
droit à l'image. 

 

Signatures 
Fait à : _________________________​
Le : ____ / ____ / ______ 

 

Signature de la/les personne/s photographiée/s 

(Signature précédée de la mention « Lu et approuvé ») 

 

Signature du photographe 

(Signature précédée de la mention « Lu et approuvé ») 
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