
DEMANDE
PASS 2004*

06 décembre au 14 décembre 2004     -    Cinéma l’Arlequin > 75006 Paris

Nom : _____________________________________________________________________   

Prénom : _________________________________________________________________

Fonction : _________________________________________________________________

Adresse :  ___________________________________________________________________________________________

Tel. :  ____________________________________________  Fax : _____________________________________________

Email :  ____________________________________________________________________

Je joins un chèque de 20 € (15 € pour les tarifs réduits sur présentation d’un
justificatif au moment du retrait du Pass) libellé à l’ordre de l’Association Paris tout
court.

Par cette participation, je contribue à soutenir la diffusion des films courts.

Le Pass donne accès à l’ensemble des séances pendant toute la durée du

festival (à l’exception de la Nuit OVNI au tarif de 10 €).

Merci de bien vouloir nous retourner votre demande par fax ou par courrier aux

coordonnées indiquées en bas de page.

Votre Pass sera disponible à partir du 7 décembre au Cinéma l’Arlequin – 76

rue de Rennes 75006 Paris.

*Accréditation nominative valable pour 1 personne

Date, signature :

Association Paris tout court

30, avenue Marceau 75008 Paris – France

T. 0033 1 44 43 89 05 – F. 0033 1 44 43 89 09

 info@paristoutcourt.org - www.paristoutcourt.org


