
SHOW OPEN GENISSES 
Bulletin à retourner avec le chèque avant le 7 septembre 2013, dernier délai à : 

Show open génisses – Chambre d’agriculture – ZI Le Forum BP 20 021 
42110 FEURS   

 
NOM - Prénom : ................................................................................... 

Adresse :  ……………………………………………………………………………………………… 

Tél. :    ……………………………….                N° Elevage :   …………………………………… 

AAddrreessssee  mmaaiill  ::  ......................................................................................................................................  RRAACCEE  ::  ………………………………………………....  
                                                                            PPrriimm’’HHoollsstteeiinn  pprréécciisseerr  ssii  ccoonnccoouurrss  rroouuggee  OOUUII       NON     
  
AAnniimmaauuxx  àà  iinnssccrriirree  ::    
 

NOM génisse N° 10 chiffres Date de 
naissance 

Date IA 
gestantes 

Père Grand-père 
maternel 

      

      

      

      

      

      

 
Pour faciliter l’organisation de l’accueil, veuillez remplir les renseignements ci-dessous : 
 
RReeppaass  
Choix forfait week-end  OUI     NON   Nbre de personnes ____    
Vendredi soir   OUI    NON   Nbre de personnes ____    
Samedi midi     OUI    NON   Nbre de personnes ____ 
Samedi soir     OUI     NON   Nbre de personnes ____  
Dimanche midi   OUI    NON Nbre de personnes ____ 
 
IInnssccrriippttiioonn : nombre de génisses : _______ x 25,00 € TTC = ________  € 
 

Joindre le règlement par chèque bancaire, à établir à l’ordre de : « SHOW OPEN GENISSES »  
               
    OBLIGATOIREMENT JOINDRE UN DOUBLE DU PASSEPORT (PHOTOCOPIE RECTO VERSO) 

 
CONCOURS DE PRESENTATION 

 
Bulletin à retourner avant le 7 septembre 2013, dernier délai à : 
Show open génisses – Chambre d’agriculture – ZI Le Forum BP 20 021 

42110 FEURS 
 
NOM - Prénom : ................................................................................... 

Date de naissance : …………………………..      Race animal : …………………………………… 

Adresse :  ………………………………………………………………………………………………….. 

Tél. ………….……………….        AAddrreessssee  mmaaiill  ::  
 


