
* (champ obligatoire)

Demande d’utilisation du logo  
antigaspi 

Informations du porteur de projet

Dénomination

Description du projet
A quoi souhaitez-vous associer le logo «Antigaspi»?

Demande de reconduction

une initiative  
(initiative, projet, campagne de promotion et de sensibilisation)

initiative publique initiative privée (p.ex. entreprise)

E-mail *

Adresse *

Personne de contact *

Fonction *

Téléphone  
(bureau/portable) *

du Ministère de l’Agriculture, de l’Alimentation et de la Viticulture
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Stamp
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Stamp



Nouvelle période envisagée (max. 1 année):

Date:

Lieu: Signature:

Le porteur de projet déclare avoir pris connaissance du cahier des charges annexé

Le porteur de projet déclare que le projet en soit,  
de même que les objectifs, sont inchangés par rapport aux demandes antérieures

Description*:

Nom, prénom:

Mireille Meyer - TBV558
Stamp
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