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Formulaire d’Inscription

Nom :

Prénom :

Adresse :

Courriel :

Téléphone :

Thème(s) choisi(s) :

Nom de l’Exposition :

Nombre d’œuvres à exposer :

Format des œuvres encadrées :

Type(s) de médium(s) utilisé(s) (numérique, argentique...) :

Pour soumettre votre candidature à 
l’événement, veuillez envoyer par 
WeTransfer votre dossier complet avant 
le 30 novembre 2024 à l’adresse :

contact@photofunchanat.fr

https://wetransfer.com/
mailto:contact@photofunchanat.fr
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Formulaire d’Inscription

Présentation et Démarche Artistique :

Je m’engage à être présent les 27, 28 et 29 juin prochain lors du festival.
Je joins à ce dossier les images des œuvres que je souhaite exposer selon les 

conditions décrites à la page 11 du document «Appel à Candidatures» ci-joint.
En signant ce formulaire, je reconnais avoir lu l’intégralité de ce document et 

y adhère sans réserve.

Fait à :

Le :

Signature :
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