
 

FICHE DE PRE-INSCRIPTION 

 

      

Nom Prénom 

 

Institution 

 

 

Adresse postale 

 

 

Pays Code postal 

 

Tel  

 

Fax 

mèl 

 

 

Souhaitez-vous soumettre un résumé? 

 

langue 

Thème  

Seriez-vous intéressé par l'organisation d'un 

atelier? 

 

 

Thème 

 

 

  

 

 

Imprimer et Remplir le formulaire, puis l’envoyer par courrier à 

 ARFDM 

 2 rue des Paradoux 

 31000 Toulouse 

 France 

 


