
 
 

 

 

ARTIST TALK APPLICATION FORM 

 

Date: 

Name: 

Email: 

Phone Number: 

Mailing Address: 

I am:      an artist member 

      an artist couple member 

      I am renewing my membership today 

 

Exhibition title: 

Works being presented  (describe in max. 1oo words): 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

Exhibition dates:  

Exhibition space: 

Contact person for gallery: 

Telephone for gallery: 

Email for gallery: 

Mailing Address for gallery: 

 

Equipment needed for talk: 

I have my own laptop:  

If yes, is it PC or Mac compatible? 

 

By checking this box I agree to the terms of this program. 

 

 

Return by email or mail to VANL‐CARFAC, 59 Duckworth St, St. John’s NL, A1C 1E6.         
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