Journée Agepso
Samedi 2 avril 2011

Bulletin d’inscription

A retourner avant le 25 mars 2011
par courriel ou courrier postal
Nombre de places limité

NOM © ettt s
Prénom : e
Profession : ..o
AdTESSE 1 e e e
TEL /FAX. T oottt

COUITIEL: e e

Inscription préalable: - réeglement avant le 15 mars 120.- CHF
- reglement apres le 15 mars 130.- CHF

Inscription sur place : 130.- CHF

dans la mesure des places disponibles

] Paiement par CCP : Crédit suisse, compte N° 80-500-4,
Association AGEPSO, 1205 Geneve, mention : Journée 2011
IBAN : CH 25 0483 5096 6566 7100 0 ; swift : CRESCH ZZ 12 R

] Paiement par BV, veuillez m’adresser un BV des réception de
mon inscription

Formulaire d’inscription a retourner par courrier, courriel ou fax a :
Dr Patricia Vadi Lathion, 10 av. de la Gare des Eaux-Vives, 1207 Geneve
Tél. /Fax : 022 700 07 03, p.vadilathion@bluewin.ch



