
Last name/Nom                                                                                        First name and initials/Prénom

Institution

Address/Adresse

Postal code (ZIP)/Code postal                                                                         State/Province

Country/Pays                                                                                                      Telephone: Office/Bureau: (        )

Home/Résidence: (        )                                                             FAX:(       )                                                             E-mail:

This form must be completed online
Ce formulaire doit être complété en ligne

Category/Catégorie

        Delegate/Délégué(e)

        Student/Étudiant(e)
  A proof of the student status must be provided/
  Fournir une preuve du statut étudiant

Submitted Abstract(s)
Soumission d'un(des) résumé(s)

        Yes/Oui

        No/Non

Registration/ Inscription

Yes/Oui No/Non

Participation to Symposium dinner (included in registration fees) /
Participation au dîner du Symposium (compris dans le tarif d’inscription)

Registration must be accompanied by full payment.
Three modes of payment are accepted:

L’inscription doit être accompagnée du paiement complet.
Trois modes de paiement sont acceptés:

Bank transfer/Transfert bancaire

Bank draft or money order/Mandat ou traite bancaire

Credit Card/Carte de crédit

Visa MasterCard American Express

Credit card number Card member

Signature Date

Expiry date Amount ($ Can)

$650.00

$400.00

$700.00  (Can)

$400.00  (Can)

$200.00  (Can)

Registration Fees/Frais d'inscription

Delegate/Délégué(e)

Student/Étudiant(e)

One day/Un jour

Received
Reçu

before
avant

after
après

April 1st, 2009
1er avril 2009

Registration/Inscription

Delegate/Délégué(e):

Student/Étudiant(e):

One day/ Un jour:

Additional person/
Personne additionnelle:

add 5% if Credit Card:

Total:

$

$

$

$

$

$

Additional person/Personne additionnelle  $200.00  (Can)
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