Cadre réservé a MUSICAST

FORMULAIRE DE DEMANDE DE DISTRIBUTION

Nom de l'artiste principal ou du groupe (pour lesnpilations, notez « compilation ») :

Titre de I'album :

E-mail (ATTENTION : nous vous contacterons uniquamear cette adresse. Merci d’écrire
lisiblement et de vous assurez de sa validité) :

Noms et adresse :

Téléphone :
Vous nous contactez en tant que (manageur, aatisteproduit, label, etc. ) :

Vous devez joindre obligatoirement a ce formulaire

 Un CD graveé de votre disque (écoutable sur untnehpas de CD Rom, mp3, clé USB, etc.)

* Une impression de bonne qualité de votre pochattenoins la couverture et le dos avec les
titres des morceaux)

» Bio de l'artiste ou du groupe (albums déja soditicles, concerts, programmations radios etc)
et une présentation breve du projet proposé

* Le plan promo prévu pour accompagner la sortieisiygug dans les bacs

ATTENTION : compte tenu du trés grand nombre de dosiers que nous recevons chaque
semaine, il nous est impossible de conserver et ere moins de renvoyer les dossiers qui nous
sont adressés. Vous ne pourrez donc pas récupéreslpiéces jointes a ce dossier.

Merci de nous envoyer votre dossier par la posig(ement) a I'adresse suivante :

MUSICAST, Service Artistique
3/7 rue Albert Marquet
75020 PARIS

Délai de réponse entre 10 jours et 3 semaines.
Vous serrez recontacté par e-mail, méme en caspd@se negative. A bientot !




