
 

 
 
 
 
 
 

 

 
Adressez votre correspondance à : Monsieur le Maire,35, rue de l'église,27940 Notre-Damede l'Isle 
Tél. : 02.32.52.60.90, mail : mairie@notre-dame-de-lisle.fr ; site internet : www.notre-dame-de-lisle.fr 

BULLETIN DE PARTICIPATION 
 

NOM ……………………………………………………………………………………………
. 

PRÉNOM ……………………………………………………………………………………… 

 

ADRESSE…………………………………………………………………………………….. 

 

TÉL…………………………………………………………………………………………….. 

 

ADRESSE COURRIEL ……………………………….@..................................................  

 

DATE DE NAISSANCE ……………./ ..................../ ……………………………………… 

 

Je soussigné(e) …………………………………………. souhaite participer au concours 
photo organisé par la mairie de Notre Dame de l’Isle jusqu’au 30 novembre 2024 

- Déclare avoir pris connaissance de son règlement et en accepte les conditions 
sans réserve. 

- Autorise la ville de Notre-Dame de l’Isle à utiliser mes photographies sur tout 
support de communication ou expositions 

- Certifie résider à Notre-Dame de l’Isle et joins à ce bulle tin d’inscription un 
justificatif de domicile. 

 
 

FAIT À NOTRE DAME DE L’ISLE  LE ……………………………………………….. 

 

SIGNATURE DU CANDIDAT  

 


