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ATTESTATION

Je soussigné, Madame, Monsieur,…………………………………………………………………………….,

autorise mon enfant mineur,…………………………………………………………………………………….,                                  

à assister à des séances de dessin avec des modèles nus hommes ou femmes.

Fait pour valoir ce que de droit, le……………………………………………………………………..........
Signature,


