9-10-11 NOVEMBRE 2017

Veuillez retourner le formulaire diiment complété accompagné de votre cheque au
plus tard le 13 octobre pour bénéficier du tarif « préinscription » ou au plus tard
le 20 octobre pour le plein tarif. (1 formulaire par congressiste)

Formulaire d’inscription
34e CONGRES ANNUEL DE L'ATEFQ

M1 Mme [} Prénom Nom: Age:
[} Bureau g

Adresse: [} Maison Ville:

Région: Code postal : Téléphone au travail :

Courriel :

Nom de I'employeur/Etablissement scolaire :

Votre fonction/titre ; Votre affiliation ;

[} Technicien(ne) U] Membre ATEFQ
1 CRA/DAR ' I Membre AQICE
LIEA/AACT I Membre OEAQ
! Etudiant(e) I Membre AEMQ
[ Gestionnaire I Membre CNAREA

Tl Autre Précisez :

Votre présence :

Jeudi — Cocktail {ioui Llnon ___ Nb personnes
Vendredi — Banquet Cioui Lnon Nb personnes
Samedi — Diner Lioui Linon Nb personnes

Samedi - Tour de ville [Joui [ ] non___ Nb personnes

“Tarifs et description de votre inscription (1 formulaire par congressiste)

Les frais d'inscription comprennent le banquet, le cocktail, les petits-déjeuners, les diners et le tour de ville

-PREINSCRIPTION JUSQU'AU 13 OCTOBRE _NSCRIPTION A PARTIR DU 14 OCTOBRE I

Membre de I' ATEFQ* x 100% = Membre de ' ATEFQ* x 125% =
Non-membre de 'ATEFQ x 375% = Non-membre de 'ATEFQ x 400§ =
Etudiant membre ATEFQ* x 80% = Etudiant membre ATEFQ* x 100% =
Etudiant non-membre x 100§ = Etudiant non-membre x 125% =
Banquet, cocktail, diner Banquet, cocktail, diner
et le tour de ville pour x 100% = et le tour de ville pour x 125§ =
conjoint(e) conjoint(e)
Total = Total =
i *Membre ATEFQ: Toute personne inscrite 3 titre de membre de I'ATEFQ au 3 octobre 2017
HEBERCEMENT

Nous vous invitons a réserver une chambre 2 'hotel en composant le 1-800-563-0533
o Vous devez préciser que vous faites partie du groupe ATEFQ

Les chambres sont réservées jusqu’au 6 octobre 2017

Places limitées.
Premier payé, premier inscrit!

PAIEMENT OBLIGATOIRE PAR LA POSTE avec l'inscription.

Aucun remboursement aprés le 20 octobre.
Aucune inscription ne sera possible sur place.

Aucune confirmation de l'inscription ne vous sera transmise.

Retourner avant le 21 octobre 2017
ATEFQ

CP 209, Succursale Youville
Montréal, Québec, H2P 2V4

Tél.: 514-755-1282

www.atefq.ca




