
 

*Tokio Marine HCC est le nom commercial de Tokio Marine Europe S.A., société membre du Groupe Tokio Marine HCC. Tokio Marine Europe S.A. est agréée par le Ministre des Finances du 

Luxembourg et contrôlée par le Commissariat aux Assurances (CAA). Enregistrée au Registre de commerce et des sociétés du Luxembourg sous le No. B221975, son siège social est situé au 26, 

Avenue de la Liberté, L-1930, Luxembourg. Capital social de 1 159 060 USD. Tokio Marine Europe S.A. (succursale en France), 36, rue de Cháteaudun, 75009 Paris, est enregistrée au RCS de Paris 

sous le No B 843 295 221, TVA FR 60 843 295 221, agissant en conformité avec les règles françaises du code des assurances. 

 

 

Courtage & Gestion de risques pour Expatriés - Siège Social : 9 Allée de l’Arche 92400 COURBEVOIE (FRANCE) 
Bureau administratif : 15 Quai Ernest Renaud – 44100 NANTES (FRANCE) Tel : 02 28 00 69 03 - Email : cgea@geodesk.fr  

RCS B 402 881 304 - Garantie Financière et RC Professionnelle CGPA - Code des Assurances (Art L530 1 et 2) - ORIAS N° 07001094 

 

 

 
BULLETIN D’ADHESION / REGISTRATION FORM 

ASSURANCE SCOLAIRE INTERNATIONALE - PROFESSEUR 
CONTRAT TOKIO MARINE HCC* N° 35 525 914 

 
 
 

NOM / LAST NAME: ...................................................... ……….. PRENOM / FIRST NAME: .....................................  

ADRESSE / ADRESS : ..............................................................................................................................................  

VILLE / CITY : ................................................................. ………. PAYS / COUNTRY : ...............................................  

ADRESSE EMAIL / EMAIL ADRESS : .......................................................................................................................  

DATE DE NAISSANCE / BIRTHDATE : ............................. ……… SEXE / GENDER : ..................................................  

NATIONALITE / NATIONALITY : ..................................... ……………………. ................................................................  

NOM ECOLE FRANCAISE / SCHOOL NAME : …………………………………………………………………………………………………… 

ANNEE SCOLAIRE / SCHOOL YEAR: ……………………….. DU / FROM:………………………… AU / TO:………. ....................  

 

 

 

Je demande à adhérer au contrat d’assurance scolaire international : 
I would like to take out an international school insurance policy 
 

FORMULE EET OPTION CHOISIES / FORMULA AND OPTION CHOSEN:……………………………….. ..............................................  

COTISATION / CONTRIBUTION : ............................................. €  

DATE D’EFFET SOUHAITEE / EFFECTIVE DATE CHOSEN : ………………………………… 

TOTAL A REGLER / TOTAL TO BE PAID: ………………………… € 

 

 

 

□ Je certifie avoir pris connaissance des conventions spéciales du contrat, disponibles sur 

www.geodesk.fr  

DATE ET SIGNATURE :        Signature and date :   
(Précédé de la mention « lu et approuvé) 

 

 
 

mailto:cgea@geodesk.fr
http://www.geodesk.fr/

