BULLETIN D’INSCRIPTION

Exemplaire a nous retourner au plus tard le lundi 07 septembre 2026

VILLE DE VAUCRESSON
SALON DES ARTS - DU 03 AU 11 OCTOBRE 2026
THEME : « TRAVERSEES »
Vernissage le vendredi 2 octobre a 19h30

NOM : PRENOM :
ADRESSE :

CODE POSTAL : VILLE :
TELEPHONE : E-MAIL:

Chaque artiste s’engage a tenir une ou deux permanences, merci de nous indiquer vos
disponibilités :

NATURE DES CEUVRES F:IF:)'\(].:_)EE F;;:EI);.:?EE
TITRE DES OEUVRES (peinture, sculpture, autres | FORMAT (sans (avec
techniques a préciser...) cadre) cadre)

€ €

€ €

€ €

Jautorise que des photos de mes ceuvres soient utilisées sur les supports de

communication de la Ville de Vaucresson: []OUI [0 NON

Je déclare me soumettre aux prescriptions du réeglement ci-joint et aux décisions du jury.
Une valeur doit étre déclarée a ’assurance pour chaque ceuvre, méme si elle n’est pas a
vendre.

Paiement:45€ par []Espéces L[] Chéque (al’ordre du Trésor Public)

A Vaucresson,
Lu et approuvé le :

Signature :




