COMPETITION « COUPS DE CCEUR »
68¢ ASSEMBLEE GENERALE DE PHILAPOSTEL

Ronce Les Bains (Charente Maritime)

Demande d’inscription
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Date de naissance (pour les moins de 21 @NS) & .uiiiiiiiiiiiiiiii i raaiaaens
Membre de I'Association Philapostel.........covviiiiiiii e
Titre de la Presentation. . ...

Format : Q A4 0O A3

Montage des collections : (voir annexe 1 jointe)

ASSURANCE (avant de remplir ci-dessous, prendre connaissance annexe 3 jointe)

Valeur globale a assurer : ............... €

O Je demande que la collection soit assurée par lI'intermédiaire du Comité
d’organisation. L'assurance est prise en compte par Philapostel.

O J'assure ma collection par mes propres moyens. Joindre une décharge
datée et signée suivant l'article 4 - annexe 3 du reglement (modele joint)

O Je reste mon propre assureur. Joindre la décharge datée et signée suivant
I'article 4 - annexe 3 du reglement (modéle joint)

Je soussigné(e), déclare avoir pris connaissance du reglement de I'exposition et
déclare et m’y soumettre sans réserve.

Signature de I'exposant Cachet de I'association
Signature du Président de |'association



