
 

EXPOSITION « MON TRESOR » 
70e ASSEMBLÉE GÉNÉRALE DE PHILAPOSTEL  

 
Trégunc (Finistère)  

 
 

Demande d’inscription 
 
 

Nom  ...........................................................................................................................  

Prénom  .......................................................................................................................  

Adresse  .......................................................................................................................  

 ...................................................................................................................................  

Date de naissance (pour les moins de 21 ans) :  .................................................................  

Membre de l'Association Philapostel ..................................................................................  

N° adhérent................................ 

Titre de la Présentation ...................................................................................................  

 ...................................................................................................................................  

 
Valeur globale à assurer :  ................................. € 
 
*  ASSURANCE (avant de remplir ci-dessous, voir article 4)  

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

 J’assure ma collection par mes propres moyens. Joindre une décharge datée et signée 
suivant l’article 4 - annexe 1 du règlement (modèle joint) 

 Je reste mon propre assureur. Joindre la décharge datée et signée suivant l’article 4 - 
annexe 1 du règlement (modèle joint) 
 
Je soussigné(e), déclare avoir pris connaissance du règlement de l’exposition et 
déclare et m’y soumettre sans réserve. 
 
*  J’autorise PHILAPOSTEL à utiliser ma présentation à des fins de publication et je renonce 
à tous droits.       OUI                 NON 

 

Fait à ...................................................... , le ............................ 2022 
 
Signature de l’exposant  
 
 
 
 
* cocher la case adéquate.  



 

RENONCIATION À RECOURS 
 
 
Nom  et prénom : ...............................................................................  
 
Association :  ........................ ……………………………………………………………………… 
 
Titre du « Trésor» :  ............................................................................  
 
 
Ayant pris connaissance du règlement et des conditions requises pour pouvoir 
participer à l’exposition « Mon Trésor » de l’assemblée générale de 
PHILAPOSTEL,  
 
je déclare  
 
 demeurer mon propre assureur et en conséquence, je renonce à tout 
recours contre le Comité d’organisation et son assureur.  
 
 Assurer ma collection par mes propres moyens. 
 
 
Date : ……………………………………………………………..  
 
 
Signature de l'exposant  
 


