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Partager c’est grandir

§> Inscription
au colloque

Nous vous remercions de bien vouloir remplir les champs du formulaire de
préinscription, de I'enregistrer et de nous le retourner :

M soit a l'adresse e-mail : projetcare@aprionis.fr , en document joint
M soit par fax au 01 46 84 59 90.

Pour remplir le formulaire utiliser les fleches verticales* ou Tpour
changer de ligne :

Jeudi 3 juin 2010
de 9h00 a 17h00

Institut Océanographique
Grand Amphithéatre

195, rue Saint-Jacques
75005 Paris

Participation gratuite
(places limitées)

Renseignements

Téléphone : 01 46 84 59 81
E-mail : projetcare@aprionis.fr
Site : www.aprionis.fr





