
  
 
 

FICHE DE  RENSEIGNEMENTS : 
 
Si vous êtes un(e) artiste individuel(le) :  
 
Nom de l’artiste :  
Adresse :  
Mail :  
Téléphone :  
Site Internet : 
Statut (artiste-auteur AGESSA, artiste intermittent, profession libérale, etc.) :  
N° SIRET / AGESSA / Congés Spectacles (précisez) :  
 
Si vous êtes une compagnie / un collectif :  
Nom de la compagnie / du collectif :  
Statut juridique :  
Nom et qualité du / de la représentant(e) :  
Siège social :  
Adresse de correspondance (si différente du siège social) :  
Mail :  
Téléphone :  
Site Internet :  
N° SIRET :  
APE :  
Licences d’entrepreneur de spectacle :  
 
Le projet : 
 
Nom du projet :  
Avancement du projet, étape travaillée aux Anciennes Cuisines :  
Nombre de personnes présentes pendant la résidence (préciser les fonctions) :  
Période(s) de résidence souhaitée(s) : 
Pourquoi souhaitez-vous effectuer cette résidence aux Anciennes Cuisines ?  
Besoins en terme d’espace (dimensions du plateau, hauteur...) :  
Quelle(s) rencontre(s) avec le public de l’hôpital proposez-vous ? (atelier, répétition publique, filage, 
projection...) 


