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JE SOUSSIGNE(E) (nom et prénom)

SI MINEUR, NOM ET PRENOM D’UN PARENT

ADRESSE

TELEPHONE

Téléphone parent si mineur

ADRESSE MAIL ... @ et

- SOUHAITE PARTICIPER AU CONCOURS PHOTO ORGANISE PAR L’ATLAS DE LA BIODIVERSITE D’IS-SUR-TILLE
(cocher le/les sujets/tranche d’dge auxquels vous participez)

Concours adulte
Précisez le nombre de photographies adressées par catégorie

(] Biodiversité en milieu sauvage : ] Biodiversité en milieu urbain :
[J Biodiversité en milieu aquatique :

Concours jeune
Précisez le nombre de photographies adressée :

[J Biodiversité a Is-sur-Tille : le printemps-été 2025 :

- DECLARE AVOIR PRIS CONNAISSANCE DE SON REGLEMENT ET EN ACCEPTER LES CONDITIONS ;
- AUTORISE LA VILLE D’IS-SUR-TILLE A UTILISER MES PHOTOGRAPHIES SUR TOUT SUPPORT DE
COMMUNICATION OU POURTOUTE EXPOSITION LIEE A L’ATLAS DE LA BIODIVERSITE.

] Je ne souhaite pas que mon nom ou le nom de mon enfant soit mentionné sur les

photographies.
FAITA oot LE vvereerenrennn,
SIGNATURE DU CANDIDAT :
SIGNATURE D’UN PARENT si mineur participant :

Bulletin a retourner par mail avec vos photographies, nom, prénom, numéro de téléphone,
titre, date, lieu de chaque photo a atlas@is-sur-tille.fr avant le 15 aout 2025 dernier délai.






