


84, rue de Grenelle 75007 PARIS - Tél : 01 4439 7878  C.C.P. 517-47 C PARIS

SECTION ART FLORAL

EXAMEN DE JUGE NATIONAL
_________

DEMANDE DE PARTICIPATION 2010
_________

Je soussigné(e) M., Mme, Mlle,

NOM : ___________________________

Prénom : __________________________

NOM de Jeune Fille :_________________

Né(e) le : _________________________

Nationalité : _______________________

Adresse complète : ________________________________________________________________

Code postal : ______________________

Ville : ____________________________

Téléphone : _______________________

E-Mail____________________________

demande à participer à l'examen de Juge National, selon le règlement et les conditions de l'examen .  

Date : vendredi 22 octobre 2010
S’il y a moins de 5 candidats l’examen du DAFA ne peut avoir lieu et vous serez prévenu en temps utile.

Vous avez obtenu l’examen DAFA   le
Vous avez participé ou organisé des concours, nom et date

Je joins à cette demande de participation la somme de 70 €*
* Chèque bancaire ou chèque postal à l'ordre de : SNHF (DAFA) 

ou carte de crédit N° :
((((((((((((((((

Expire le :
((((
Numéro relevé au dos de la carte bleue sur la ligne de signature : (((((((











Signature
Adresse de l'examen :                      SNHF SESSION DAFA

84, rue de Grenelle - 75007  PARIS

JE DECLARE AVOIR PRIS CONNAISSANCE DU REGLEMENT ET EN ACCEPTE TOUTES LES CLAUSES.
Les résultats des épreuves seront communiqués aux candidats par voie postale uniquement.

Inscriptions jusqu'au 30 septembre 2010. Les convocations seront envoyées le 8 octobre 2010





Fait à ______________________ le ___________









Signature

D3_Demande_Inscription


