
 
 

 

 

 
Organização: 

Federação Portuguesa de Filatelia  
e da 

Associação de Filatelia e Coleccionismo do Vale do Neiva 
Rua Cidade de Cardiff 36 B – 1170-095 Lisboa – Portugal 

fpf-portugal@netcabo.pt • Tel: 00351 8125508 

 
 

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO  
 

É favor preencher à máquina ou em caracteres de imprensa. Utilizar um formulário separado por cada colecção a expor. A 
inscrição definitiva deve estar em poder da Comissão Organizadora até 31 Maio 2019 . Este formulário pode ser fotocopiado 
ou impresso. 
 
Nome Completo/Full Name 
 
 

 
Nacionalidade/Country 

 
Endereço Completo/Full adress 
 
 

 
Data de Nascimento (Somente para o Grupo Juventude)/ 
only Youth 
 
Grupo Juventude _____ / _____ / _____ 

 

Título da Colecção/Name of the exhibit 
 
 

 
Contactos Telefónicos/Phone number 
 
Telefone :  _______________ Telemóvel :______________  
 
e-mail  

 

Breve descrição da Colecção/discription of the exhibit: 
 

Passaporte Filatélico Nº  ______________ (only to Portugal) 
 
 
 
 
 

Dimensões das folhas 
Size of the Sheets 
(Altura x Largura) 

                            

 
  Nº Folhas 
  Nº Sheets 
 

 
Nº Quadros 
Nº Frames 

 
 A EXPOR:            
 
   HONRA: ________ 
 
   Grupo: ________ 

 
  
  Secção: ________ 

 
PALMARÉS DA PARTICIPAÇÃO/AWARDS OF THE EXHIBIT 

 

Exposição/Exhibition   __________________________________________                Prémio/award    ________________ 

                                  __________________________________________                                          ________________ 

                                  __________________________________________                                          ________________ 

                                  __________________________________________                                          ________________ 
 
 

Pretendo visitar a ATLÂNTICO-ALPEN ADRIA           Junto envio Pagamento por/Payment by  (only to Portugal):  

_______________________________                _______________________________ 
 
    Sim                      Não                                       Correspondente   _______ quadros/frames  Total : ________ EUROS 
  
 

O signatário declara conhecer e aceitar o regulamento aplicável a esta exposição e confirma que os objectos a expor  
são sua propriedade. 

 
                                            Assinatura legível 

 
Data  _____ / _____ / 2019    __________________________________________________________ 

 

 
                                         A Comissão  Organizadora 

 
                                        Assinatura 

                Data  _____ / _____ / 2019          ___________________________________________________ 
 

 


