4 17¢ SYMPOSIUMN

At i SHTech B30

JEUDI 31 JANVIER 2019 - Cité internationale Universitaire de Paris

BULLETIN D’INSCRIPTION PARTICIPANT

A RENVOYER DES QUE POSSIBLE A : CADRE RESERVE A L’ORGANISATEUR

Alpha Visa Congrés / ComTech 2019
624, rue des Grezes - 34070 Montpellier - France .
Tél : +33 4 67 03 03 00 N dU doSSIEr s oo
E-mail : comtech@alphavisa.com | |

Date réception dudossier:...................................

Nous vous invitons a télécharger et enregistrer ce document sur votre ordinateur avant de le remplir

et de nous le renvoyer par e-mail des que possible.

0 Adresse pour correspondance et liste des participants

CIM. COMme
PrENOM O
FonCtion ... SBIVIC L.

S0CIBEE /IS Ut ON .

B .
Codepostal ...................coooooiii Ville ... Pays ...
Tl MODIIE ...
E-mail apublier ... GG

Ces informations seront publiées dans le livre des résumés du symposium,

9 Droits d’inscri pti on excepté votre numéro de mobile.
Tarif unique : 70 € TTC (58,33 € HT)

Merci de préciser votre affiliation® : Merci de préciser le secteur de votre société ™ :
001 (] Membre AFSTAL 161 ] Secteur public
002 [_] Membre affilié FELASA 162 ] Secteur privé

003 [_] Membre affilié ICLAS

o0s ] Non membre

Les droits d’inscription comprennent :

¢ 'accés aux conférences, o |a pause-café et le déjeuner,
* |es documents du Symposium, ° TVA: 20%

Souhaitez-vous participer au déjeuner-buffet (inclus): 3104 JOui 3105 (] Non

001 [_] Cochez cette case si vous souhaitez recevoir un fichet de réduction SNCF
(20% valable uniquement sur un aller/retour plein tarif en France métropolitaine)

Une participation sous forme de sponsoring est requise de la part des différentes sociétés qui souhaitent faire venir des représentants commerciaux
sur le lieu du Symposium.

Annulation - Avant le 23/11/2018, 90% de remboursement - entre le 23/11/2018 et le 22/12/2017, 50% de remboursement - aprés le 21/12/2018, aucun remboursement.
La substitution par une autre personne est admise sans pénalité si la société Alpha Visa Congres en est informée par écrit avant le symposium.

Paiement - toute demande d’inscription doit étre accompagnée du paiement des frais d’inscription.

En vous inscrivant, vous autorisez Alpha Visa Congrés a reproduire et utiliser les informations contenues dans ce bulletin d’inscription. Pour obtenir des renseignements sur les

droits d’acces et de modification des informations vous concernant, veuillez écrire a comtech@alphavisa.com. . .
 Cocher la/les mention(s) utile(s).


mailto:comtech%40alphavisa.com?subject=
mailto:comtech%40alphavisa.com?subject=

	a2: 
	a3: 
	a4: 
	Case à cocher 67: Off
	Case à cocher 77: Off
	Case à cocher 68: Off
	Case à cocher 76: Off
	Case à cocher 75: Off
	Case à cocher 78: Off
	Case à cocher 6: Off
	Case à cocher 7: Off
	Case à cocher 8: Off
	Case à cocher 1: Off
	Case à cocher 2: Off
	a5: 
	a6: 
	a7: 
	a8: 
	a9: 
	a10: 
	a12: 
	a13: 
	a14: 
	a15: 
	a16: 
	a19: 
	a17: 


