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FICHE D’INSCRIPTION


[bookmark: _GoBack]

Nom – prénom :
Date de naissance :
Numéro de CIN :
 Email : 
Adresse postale :
Etablissement fréquenté et ville :
Titre de la photo :




Fiche à renvoyer complétée, accompagnée de votre photo, en fichier (JPG, JPEG, PNG, TIF…), à l’exception du format RAW et en haute définition d’un poids suffisant pour une bonne impression (40X60) sans marge, par mail à l’adresse électronique concours.archeomedsites@gmail.com jusqu’au 26 avril 2015 (inclus) (2 photos au maximum).
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