
 

 

 

Comité des arts  
AREQ - Région de Montréal 

Formulaire d’inscription à l’exposition 

Événement : Exposition lors de l’Assemble e ge ne rale re gionale  

Lieu de l’exposition : Casa Re ceptions, 13081, boul. Gouin Ouest, Pierrefonds 

Date de l’exposition : Le mercredi 21 mai 2025 

Dépôt des œuvres : Le mercredi 21 mai a  8 heures 

Récupération des œuvres : Le mercredi 21 mai apre s la leve e de l’assemble e. 

L’ARTISTE : Nom :                                              Pre nom : ……………………………………………… 

Adresse :    
 

Te le phone :  _____                                         Courriel : _____ 

Nom du secteur : ___________________________ 
 

IMPORTANT : 

• Dimensions maximales accepte es : 75 x 92 cm pour une œuvre en 2 D. Une œuvre en 3D ne peut exce der 

60 cm de profondeur. Poids maximal : 30 kg. 

• TOUTE ŒUVRE EXCE DANT CES VALEURS SERA REFUSE E 

• CATE GORIES 

• COUP DE CŒUR : l’œuvre gagnant le prix COUP DE CŒUR me rite a  l’artiste la somme de 500,00$. 

L’œuvre devient alors la proprie te  de l’AREQ-Montre al qui la fait tirer au be ne fice de la Fondation 

Laure-Gaudreault. 

• MENTION : l’œuvre gagnant le prix MENTION me rite a  l’artiste la somme de 100,00$ et demeure la 

proprie te  de l’artiste. 

• Moi, artiste soussigné, je certifie avoir pris connaissance des conditions figurant aux présentes, 

de les avoir bien comprises et je les accepte. De plus, je renonce à tout recours contre l’AREQ ou 

une de ses représentantes ou un de ses représentants en cas de dommage ou de perte d’une de 

mes œuvres dans le cadre de la présente exposition et des activités connexes.  

          

Signature de l’artiste 
 

 

Œuvre No  1 Titre de l’œuvre : ______________________________________________________________________________ 

Me dium : ____________________________________________ 

J’apporterai : 

un chevalet de table  un chevalet sur pied  un socle    J’ai besoin d’une table  

Catégorie :  MENTION  ou COUP DE CŒUR  

 

Œuvre No  2 Titre de l’œuvre : ______________________________________________________________________________ 

Me dium : ____________________________________________ 

J’apporterai : 

un chevalet de table  un chevalet sur pied  un socle    J’ai besoin d’une table  

Catégorie :  MENTION  ou COUP DE CŒUR  

Je certifie re ception des œuvres en date du _____________ 
          

Signature de la personne responsable du comite  des arts 

Je certifie avoir re cupe re  mes œuvres en date du ____________ 
 

          

Signature de l’artiste 



 

 

 


