
FORMULAIRE D’INSCRIPTION - Salon des Arts - 2026 

* 
 

Date limite de dépôt du dossier d’inscription : 14 août 2026 à minuit 

Participant 

NOM : ............................................................... Prénom : .................................................................................................. 

Je suis professionnel.le : ......................................❑ OUI  NON 

Nom d’artiste ou Raison sociale : .…............................…..................................................................................................... 

Coordonnées 

Adresse : .............................................................................................................................................................................. 

Code postal : ....................... Ville :....................................................................................................................................... 

Téléphone : ............................... Mail : ................................................................................................................................ 

Adhérent au Club Arts et Rencontres : ❑ OUI........... ❑ NON ..................... ❑  Pas encore 

Catégorie 

Catégorie (*) : ❑Peinture ❑Dessin ❑ Aquarelle ❑Céramique-Mosaïque ❑Sculpture 

❑Verriers ❑Photographie ❑Poésie ❑Autre : Précisez .......................................................................... 

Droit d’accroche 

Cotisation annuelle à l’Association à jour (obligatoire) ................................................................................................... 20€ 

Droit d’accroche pour chaque œuvre ................................................................................................................................ 7€ 

Les inscriptions seront envoyées avant le 14 août 2026 à minuit et se feront (dans la limite des places disponibles) 

Renseignements facultatifs 

Comment avez-vous eu connaissance du Salon des Arts ? ................................................................................................................. 

.................................................................................................................................................................................................................. 

Y avez-vous déjà participé ? ❑ OUI ❑ NON - En quelle année? ............................................................................................... 

Connaissez-vous notre site Internet : https://www.poesie-arep.fr/ ?  ❑ OUI ❑  NON 

Connaissez-vous notre Page Facebook : https://www.facebook.com/profile.php?id=61556641376920 ?  ❑ OUI ❑  NON 

Commentaires :  ........................................................................................................................................................................................ 

.................................................................................................................................................................................................................. 

Nombre d’œuvres présentées :  

Remplir le tableau en page suivante 
 
 
 
 
 
 
 

 
Merci pour votre participation au Salon des Arts ! 
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Siège Social : Espace Jean DUFFARD, 43 cours Victor Hugo – 84600 VALRÉAS artsetrencontres@live.fr http://www.poesie-arep.fr/
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* 
 
 

Nom Œuvre 
Dimensions 

en cm 
Photo de l’Œuvre 

Prix de 
vente 

Remise 
Date et signature 

Reprise 
Date et signature 
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