
U N  É V È N E M E N T  

CE FORMULAIRE DOIT ÊTRE COLLÉ AU DOS DE CHAQUE DESSIN.
LES DESSINS DOIVENT ÊTRE DÉPOSÉS À L‘UNE DES ADRESSES SUIVANTES AVANT LE 15 AVRIL 2026
 AADTM – Place de la République, 97600 Mamoudzou, Mayotte (France)
  Agence Angalia – 1, rue de la Station, Kaweni, 97600 Mamoudzou, Mayotte (France)
  Pôle Culturel de Chirongui – 425, rue Saïd Vitta, 97620 Chirongui, Mayotte (France)

FICHE D’INSCRIPTION concours de dessin

Date et signature de l’artiste

  29.7x42cm (A3) - Attention, présentation PORTRAIT uniquement

CATÉGORIE

Nom

Prénom 

Date de naissance 

Nom de l’établissement  

Adresse postale

Tél.

			 De 13 à 19 ans

L’ARTISTE 

ÉCOLE DE L’ARTISTE

Format de votre dessin

Formulaire

Nom du référent de l’enfant

Je déclare sur l'honneur que cette œuvre est originale 
et m'engage à respecter le règlement.*

*Règlement disponible sur le site internet du festival :
www.soireedelimagesousmarine.fr

Code Postal Ville
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