
                  
 
 
 
 

RELEASE OF PERSONAL 
INFORMATION 

CONSENTEMENT DE 
DIVULGATION D’INFORMATION 

PERSONNELLE 
 

I understand that the photographic image of  
__________________ and information including:  
 NAME OF CADET (Please print) 

name, age and hometown may be use to publicly 
recognize cadet accomplishments and 
achievements while in the Cadet Program and to 
promote the Cadet Program through print or 
electronic media including radio, television, the 
internet, newspapers and magazines.  This use is 
valid until one year after ___________________  
       NAME OF CADET (Please print) 

is no longer a cadet unless rescinded in writing. 

Je comprends que l’utilisation de toute image 
photographique incluant l’information tel que: 
nom, âge et localité de _____________________ 
      NOM DU CADET (Lettres moulées s.v.p.) 

pourront être diffusé pour reconnaître 
publiquement ses accomplissements et ses 
réalisations pendant sa participation dans le 
programme des cadets et pour promouvoir ce 
programme par l’entremise de texte ou les 
médias électroniques comprenant la radio, la 
télévision, l'Internet, les journaux et les revues.  
Cette utilisation est valide jusqu'à un an après 
que ____________________ ne sera plus un 
  NOM DU CADET (Lettres moulées s.v.p.) 
cadet sauf si demande d’annulation par écrit est 
faite. 
 

  

 
      SIGNATURE (cadet)                     Date 

 
 
 
 
NAME OF PARENT OR GUARDIAN (Please print) 
 
 
 

 
 
 
 
NOM DU PARENT OU DU TUTEUR (Lettres moulées s.v.p.) 

 
       SIGNATURE                      Date 

 
 

 
 

Distribution  
 
Cadet Personnel File – Dossier personnel du cadet 
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