
 

FORMATION CONTINUE ACTING 2026-2027 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS 
 

CLAP DE PANAME  
Association déclarée à but non lucratif loi 1901 

Siret 910 540 475 00035 
110 Rue Truffaut, 75017 Paris 
acting@clapdepaname.com 

Prénom :      Nom : 
Adresse :      Date de naissance : 
Téléphone :      Mail : 
 
 
Avez-vous déjà suivi des cours ou formations en théâtre et/ou en cinéma ? (Si oui, détaillez vos 
expériences) 
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 
Avez-vous déjà eu des expériences professionnelles au théâtre et/ou au cinéma ? (Si oui, détaillez 
vos expériences) 
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 
 
Dans quelle classe souhaitée vous postuler ? (Classe préparatoire ou classe professionnelle) 
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................  
 
Si vous êtes en activité, quel emploi occupez-vous ? :  .................................................................  
 ..........................................................................................................................................................  
 
Statut : 
 
  Intermittent  Salarié(e) temps plein  

   Salarié(e) temps partiel  Indépendant 

  Étudiant   En recherche d’emploi – Autres 
 
 
Si vous êtes intermittent, avez-vous des droits de formation Afdas ou France Travail ? :  .........  
 ..........................................................................................................................................................  
 
 
Pour candidater il faut nous envoyer par mail à l’adresse acting@clapdepaname.com : 
  

• Cette fiche de renseignements remplie et signée. 

• Le règlement intérieur paraphé et signé. 
 

mailto:acting@clapdepaname.com


 

FORMATION CONTINUE ACTING 2026-2027 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS 
 

CLAP DE PANAME  
Association déclarée à but non lucratif loi 1901 

Siret 910 540 475 00035 
110 Rue Truffaut, 75017 Paris 
acting@clapdepaname.com 

 
Tout dossier incomplet ne sera pas accepté. Nous recontacterons les profils retenus pour organiser la 
journée de sélection fin aout ou début septembre.  
 
Dans le cas où ma candidature serait retenue pour la formation en acting, je soussigné 
................................................... autorise l’association Clap de Paname à reproduire et exploiter mon 
image et mes propos en tout ou partie et sans en dénaturer le sens, exclusivement dans le cadre des 
actions proposées par la structure et pour la communication de l’association ainsi que pour les 
tournages qui ont lieu dans le cadre de la formation. 
 
Je m’engage à ne demander aucune contrepartie financière à l’association Clap de Paname. A l’inverse 
l’association ne tirera aucun profit financier par le biais de l’utilisation directe de ces images. 
 
 
Date :          Signature (précédée de la mention « bon pour accord ») 
 
 
 
 
 
 
Comment avez-vous été informé de cette résidence ? 
 

 par le bouche à oreille - Préciser :  ............................................................................................  

 par les réseaux sociaux - Lequel : ..............................................................................................  

 via un autre site Internet - Lequel : ...........................................................................................  

 par e-mail  

 par une école - Laquelle : ...........................................................................................................  

 par une maison de production - Laquelle : ...............................................................................  

 par une association / un festival - Lequel : ...............................................................................  

 via un support (affiche, carte postale) - Lequel et où : .................................................  

 autres - Préciser :  ...........................................................................................................  

 


