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FORMULAIRE

Nom : 
Prénom : 
Date de naissance :   …..../….…/……….
Adresse :
Code postal :
Ville :
Adresse mail :
Numéro de téléphone :   ……. /……./……. /……./ …….
Appareil photo : 
Flash (optionnel si vous disposez d’un flash intégré) :
Evénement(s), boîte(s) de nuit, festival(s) que vous souhaiteriez couvrir : 

Renvoie ce formulaire  avec une photo d’identité à cette adresse 

contact@posconcept.fr
