
 

 

Montréal 2017 

DEMANDE DE PARTICIPATION 

 

Salons des métiers d'art du Québec390, rue Saint-Paul Est, bureau 400, Montréal (Québec) H2Y 1H2 Canada ● T 514-861-2787 -  855 515-2787 (sans frais) 

 

 

INFORMATION SUR L'ARTISAN 

 

Prénom et Nom 

 ______________________________________________________________   

Nom de l’atelier _________________________________________________ 

Adresse 

 ______________________________________________________________   

Ville, province ___________________________________________________ 

Code postal _____________________________________________________ 

Téléphone ______________________________________________________ 

Cellulaire ______________________________________________________ 

Courriel _______________________________________________________ 

Site web _______________________________________________________ 

Facebook, Twitter, Pinterest _______________________________________ 

___________________________________________ 
 
Je partagerai mon espace avec_____________________________________ 

Je paierai ______________% du coût du stand que je partage 

 

STAND 

 

 Coins,  nb_________      Métiers d'art                Pavillon des saveurs 

Veuillez indiquer les dimensions du stand que vous préférez 

1e choix _________________________________________________ 

LOFT 

Voici la  raison de ma demande de participation dans un loft ____________ 

_______________________________________________________________ 

Pièces uniques  __________ %  Petites séries (1 à 100) __________ %   

Pièces de grandes séries (+ de 100) _________ % 

Dimensions du mobilier (pieds) : __________________________________ 

Description de mon aménagement : ________________________________ 

AUTRES 

 Pavillon Arts visuels : nb de panneaux ________________ 

 Vitrine : nb ___________________ 

J'aijoint une photo ou  un croquis à cette demande 

Je reconnais avoir pris connaissance du « Guide de participation» et je m’engage à respecter tous les règlements contenus dans ce document. Je reconnais 
également que pour avoir droit au tarif membre, je dois être membre artisan professionnel, ou atelier en métiers d’art du Conseil des métiers d’art du Québec et 
avoir acquitté ma cotisation annuelle (qui correspond à l’année de l’événement) au moment de la signature du contrat.  
 
Signature ______________________________________________________      Date ___________________________________ 

 
 
 

MODE DE PAIEMENT 
LA DEMANDE NE SERA PAS TRAITÉE SANS PAIEMENT. Des frais de 50,00 $ + taxes sont exigés pour tout paiement sans provision. 

   Débit          Visa              MasterCard               AMEX 

Chèque à l’ordre : Les Salons des métiers d’art du Québec Inc. 

Nom du titulaire 

                Date d’expiration (mm/an)     

Trois chiffres de sécurité à l'endos    Montant du dépôt (taxes incluses)   
500 $ 

300 $ loft seulement  
$ 

 J’autorise le CMAQ à prélever la cotisation afférente à mon statut de 
membre pour l’année qui commence le 1er avril 2017 et se termine le 31 
mars 2018. (taxes incluses)  

 

Mbre atelier                287,44 $ 

Mbre professionnel  143,72$ 

Non membre CMAQ          0$ 
Déjà payé le ______________ 

$ 

Signature du titulaire 
Total  

Si paiement par chèque, veuillez envoyer un chèque à l’ordre des Salons des métiers d’art pour le montant du dépôt et un deuxième chèque à l’ordre du CMAQ pour le montant 
de la cotisation. Des frais de 50,00 $ + taxes sont exigés pour tout paiement sans provision. 
 


