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				              				    Prénom

   

 

Adresse 

Mail

Biographie

     J’accepte que mon texte soit diffusé au sein des réseaux littéraires et institutionnels consacrés aux écritures 
dramatiques contemporaines.

Le     			   à

Signature : 

Tél  

Titre et année d'écriture du texte soumis 

Nom 

Nationalité(s) 
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