
EXPOSITION FQP RÉGIONALE 2026 / FQP 2026 REGIONAL EXPO 
FORMULAIRE D’INSCRIPTION / ENTRY FORM  

Hôtel MOCO 40 Avenue du Centenaire, Salaberry-de-Valleyfield, QC J6S 3L6, Canada 
17 au 20 septembre 2026 / September 17–20, 2026 

 
Utiliser un formulaire différent pour chaque exposition. 

Imprimer ou écrire en lettres moulées. 

Ce formulaire doit être reçu par le Comité de l'exposition 
au plus tard le 31 juillet 2026. 

A separate form is to be used for each exhibit. 
Please type or print in block letters. 

This form must reach the Exhibition Committee no 
later than July 31, 2026 

 
Coordonnateur des expositions / Exhibits Chairperson 

Yan Turmine       YTurmine@belisle.net 
1305 rang Huit, St-Edmond de Grantham, Qc, J0C 1K0 

Je désire présenter l’exposition suivante: 
Titre de l’exposition et description: (maximum 15 mots 
ce texte sera inclus dans le Programme de l'exposition) 
Titre / Title (10) 

Description (15) 

I wish to enter the following exhibit: 
Exhibit Title & Description: (maximum 15 words 
for inclusion in the Exhibition Program) 

Veuillez noter. Il faut joindre à ce formulaire une copie 
de la page : Titre / Résumé/ Plan et la page du Synopsis. 
Si cette exposition est acceptée ces pages seront 
transmises au jury en préparation de leur évaluation. 
Une inscription électronique est souhaitée, 
- PDF préférable / Word accepté 
Nombre de cadres requis:   

Nombre de pages de l’exposition:    

Please note. One copy of the Title / Resume/ Plan 
page and one copy of the Synopsis page must 
accompany this form. If the entry is accepted, these 
pages will be submitted to the jury for their advance 
preparation. 
Electronic application is strongly encouraged, 
- PDF preferred / Word accepted 

Number of frames required:   

Number of pages in exhibit.   

Placer l’exposition dans une des Classes suivantes: To be entered in one of the following Classes: 

Classe générale (Multi-cadres) 
(  ) a. Plis publicitaires, Occasions spéciales, Patriotiques 
( ) b. Aérophilatélie ( 
) c. Astrophilatélie ( ) 
d. Paraphilatélie 
( ) e. Expression libre (Display) 
( ) f. Expérimental 
( ) g. Plis Premier Jour 
( ) h. Maximaphilie 
( ) i. Cartes postales 
( ) j. Histoire postale (  
) k. Entiers postaux 
( ) l. Fiscaux Histoire fiscale 
( ) m. Thématique 
(  ) n. Exposition par sujet 
(  ) o. Philatélie traditionnelle 

General Class (multi-frame) 
( ) a. Advertising, Patriotic & Event covers 
( ) b. Aerophilately 
( ) c. Astrophilately 
( ) d. Cinderella 
(  ) e. Display 
(  ) f. Experimental 
( ) g. First Day Cover 
( ) h. Maximaphily 
( ) i. Picture Postcards 
( ) j. Postal History 
( ) k. Postal Stationery 
( ) l. Revenue 
( ) m. Thematic 
( ) n. Topical 
(  ) o. Traditional 

(  ) Classe Exposition d'un cadre (  ) One Frame Class 
(  ) Classe Jeunesse 
Date de naissance J/M/A / /  (Âge au 1er janv 
2026) 

(  ) Youth Class 
Birth Date D/M/Yr. / /  (Age as of Jan 1st 
2026) 

Exposant novice   First time exhibitor   



Nouvelle exposition? (Oui)   ou : New Exhibit? (Yes)   or: 
Médaille(s) obtenue(s) par cette exposition: (Nom de Awards previously won by this Exhibit: (Name of the 
l'exposition, année et niveau de la médaille) exhibit, year and award level) 

 
1.  

 
2.  

 
3.  

LIVRAISON DE L’EXPOSITION DELIVERY OF EXHIBIT 
( ) En personne ( ) In person 
( ) Par Commissionnaire ou par mon ( ) By Commissioner or my agent (name below) 

représentant (nom ci-dessous) 

(nom/name)  

Les expositions doivent être livrées à la salle de 
l'exposition avant 18h00 le jeudi 17 septembre 2026 

Exhibits must be brought to the Exhibition Hall 
on Thursday, September 17, 2026, before 6pm  

REPRISE DE L’EXPOSITION PICK-UP OF EXHIBIT 
Samedi 20 septembre après 16h00 Saturday September 20 after 4:00 pm 
( ) En personne ( ) Personally 
( ) Par mon représentant (nom ci-dessous) ( ) By my agent (name below) 

(nom/name)  

Frais d'exposition : 
Club = 10 $CAD                       _________ $ 
Cadre unique = 10 $                     _________ $ 
Cadres multiples = 5 $ chacun x _____ =       _________ $ 
Cadres CdH et Jeunesse = Gratuit                               0.00 $ 
Expédition de retour  
(si applicable; modalités ci-dessous) _________ $ 

TOTAL : _________ $ 
Méthodes de paiement : Virement Interac ou PayPal à 
yant@shpq.org; chèque ou mandat-poste payable à 
« SHPQ/Société d'histoire postale du Québec » et envoyé 
par la poste à Yan Turmine au 1305 rang Huit, St-Edmond de 
Grantham, Qc, J0C 1K0. Important : assurez-vous d’inclure 
tous les frais dans le montant total payé. Si vous avez des 
questions sur le paiement, veuillez contacter le Comité des 
expositions pour de l'aide. Si l’exposition n’est pas récupérée 
par l'exposant ou son agent, il incombe à l'exposant de 
prévoir les fonds nécessaires au prépaiement du retour de 
l'exposition (voir ci-dessous). 

Livraison de l'exposition :  
□ Personnellement □ Par mon agent ____________ 
□ Poste, ou  □ Autre service de messager (préciser) 
__________________________ 

Récupération de l'exposition :  

□ Personnellement □ Par mon agent _____________ 
Instructions d'expédition : Si l'article doit être retourné par 
la poste ou par service de courrier, il doit être assuré, avoir 
un numéro de suivi et une signature doit être exigée à la 
réception. (Des étiquettes autocollantes préadressées 
seraient appréciées). 

Veuillez indiquer le service souhaité :  

□ Xpresspost □ Courrier enregistré 

□ Service de courrier (nom et no de compte, si applicable) : 
________________ Valeur de l'assurance : _________ $ 

 

Exhibit Fees:  
Club = $10                       $ _________ 
Single frame = $10                       $ _________ 
Multi-frame = $5 each x______ =                  $ _________ 
CoH and Youth frames @ No Charge              $         0.00 
Return Shipping (If applicable; see below) = $ _________ 

TOTAL CAD $ ____  
Payment methods: Interac e-Transfer or PayPal to 
yant@shpq.org; Cheque or Money order payable to 
“SHPQ/Société d’histoire postale du Québec” and 
mailed to Yan Turmine at 1305 rang Huit, St-Edmond de 
Grantham, Qc, J0C 1K0. *Important: make sure to include 
any fees in the total amount paid. If you have any 
payment related questions, please contact the Exhibits 
Committee for assistance. If the exhibit is not picked up 
by the exhibitor or agent, it is the responsibility of the 
exhibitor to ensure sufficient funds for the prepayment 
of the return of the exhibit are included (see below). 

Delivery of Exhibit:  

□ Personally  □ By my agent __________  

□ Mail, or □ Other Courier (specify) _____________ 

Pick up of Exhibit:  

□ Personally □ By my agent ______________ 
Shipping Instructions: If the exhibit is to be returned by 
mail/courier it must be insured, traceable and signed for 
on receipt. (Self-addressed adhesive labels would be 
appreciated). 

Please indicate service desired:  
□ Xpresspost □ Registered Mail 
□ Courier (name & account #, if applicable): ______ 
__________________ Insurance Value $ _______ 

 

mailto:yant@shpq.org
mailto:yant@shpq.org


Je reconnais que je suis responsable de l'assurance de 
mon exposition et je ne tiendrai ni la FQP, ni la ville de 
Salaberry-de-Valleyfield, ni leurs bénévoles, membres, 
comités, officiers ou employés responsables de la perte 
ou d'un dommage de mon exposition. Je confirme que 

cette exposition est ma propriété personnelle. 

I understand that I will be responsible for insuring my 
Exhibit and will not hold the FQP, the City of 

Salaberry-de-Valleyfield, nor any of their volunteers, 
members, committees, officers or employees liable for 
any loss or damage to the exhibit. I confirm that this 

exhibit is my sole property. 

Date:   Signature:        

Nom /Name:         

Nom de plume/Pseudonym (si désiré /if desired):      

Adresse /Address:         

Ville /City:    Province:  Code Postal Code     

Téléphone/Telephone (domicile/home):   (bureau)/business):     

Courriel /E-mail:   

Appartenances: Memberships: 
Remarque: Ces informations sont requises pour Note: This information is required to determine 
déterminer l'admissibilité à certains prix. eligibility for certain awards. 

(  ) RPSC (  ) PHSC (  ) ATA (  ) BNAPS (  ) AAPE (  ) CAS  ( ) APS  ( ) PSSC ( ) FQP 

Autres organisations philatéliques (précisez) / Other Philatelic Organizations (specify):   
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