Bulletin d’inscription

NOM:
Prénom: ...
Fonction ou titre: ...
OrganisSmMe: ..ot e e

AAIESSE. ot s

Code Postal: ..........cccevveneee Ville

Pays:

Tél: i FAX
Email: .o,

O  Je souhaite recevoir la deuxiéme circulaire ainsi que
le programme final du symposium

O Je souhaite participer au symposium

O  Je souhaite présenter une communication

] Orale

O Par affichage

Titre de la communication

Avant le 27 Aprés le 27
septembre septembre
2010 2010
Industriels 300 350
Universitaires 200 250
Etudiants 100 150

Les frais d'inscription couvrent I'accés a toutes | es séances du ISDES2010, pochette de participant, d
des conférences, pauses café et déjeuners du 12, 13 et 14 octobre 2010

ocumentation



