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— Agir ensemble, protéger chacun Citoyenne et solidaire

depuis 80 ans.

Fiche d'inscription
Concours de dessin individuel « Dessine-moi ta sécu »
Merci de remplir cette fiche lisiblement. Une fiche par participant.

Nom et prénom de I'enfant :
Date de naissance :

Commune de résidence :

Coordonnées du représentant légal :
Nom et prénom :
Téléphone :

E-mail :

Catégorie d'age (cocher la case correspondante) :

O Catégorie1:5a 7 ans
O Catégorie 2:8 a 11 ans
O Catégorie 3: 11 a 14 ans

Quelques lignes pour expliquer le dessin :

(B Traitement des données personnelles

Les informations recueillies dans ce formulaire sont enregistrées par les organisateurs du concours dans le
but de gérer les inscriptions et de contacter les participants ou leurs représentants Iégaux. Conformément
au Réglement Général sur la Protection des Données (RGPD), vous pouvez exercer vos droits d’accés, de
rectification ou de suppression des données vous concernant en contactant les organisateurs. Ces données
ne seront ni vendues ni transmises a des tiers et seront conservées uniquement pendant la durée du

concours.
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