
Du 24 au 30 avril 2004 25

[ ] M.  [ ] Mme  [ ] Dr    Titre _____________________________________________________ No de membre IAIA _______________________  Date du jour _______________________

Prénom ____________________________________________________________  Nom de famille ______________________________________________________________________

Organisme _____________________________________________________________________________________________________________________________________________

Adresse ________________________________________________________________________________  Ville __________________________________________________________

État/Province______________________________________  Code postal ___________________________  Pays __________________________________________________________

Téléphone + ____________________________________________________________________________  Télécopieur + ___________________________________________________

Courriel _______________________________________________________________________________

Je prévois séjourner à l’hôtel ___________________________________ . (Ce renseignement est utilisé pour évaluer les réservations de chambres pour les années à venir et ne sera pas diffusé.)

1 RENSEIGNEMENTS SUR LE (LA) DÉLÉGUÉ(E)

Remarque :  un paiement d’avance est requis pour les visites techniques.

[ ] A Serre 24 avril Nombre de personnes _____ @20 $ ______ $

[ ] B Hydroélectricité 25 avril Nombre de personnes _____ @40 $ ______ $

[ ] C Roberts Bank 25 avril Nombre de personnes _____ @40 $ ______ $

[ ] D Fleuve Fraser 25 avril Nombre de personnes _____ @45 $ ______ $

[ ] E Esquimalt 30 avril Nombre de personnes _____ @60 $ ______ $

[ ] F Howe Sound 30 avril Nombre de personnes _____ @40 $ ______ $

[ ] G Sea-to-Sky 30 avril Nombre de personnes _____ @40 $ ______ $

[ ] H Vancouver 30 avril Nombre de personnes _____ @40 $ ______ $

Alternative(s) : ____________________________________

4  VISITES TECHNIQUES

formulaire d’inscription IAIA 2004

2 FRAIS  D’INSCRIPTION

Ces événements sont planifiés conditionnellement à l’obtention de
commandites.
[ ] Réception d’ouverture 25 avril Nombre de personnes :

Délégué(e)s______ Invité(e)s____
[ ] Banquet 28 avril Nombre de personnes :

Délégué(e)s______ Invité(e)s____

5 INDICATEUR D’INTÉRÊT

INSCRIPTION EN LIGNE
www.iaia.org > conferences

DES QUESTIONS ?
Téléphone : +1.701.297.7908
info@iaia.org

PAR LA POSTE
IAIA International Headquarters
1330 23rd Street South, Suite C
Fargo, ND 58103 USA

PAR TÉLÉCOPIEUR
+1.701.297.7917

8  FAITES PARVENIR INSCRIPTION ET PAIEMENT

Coût d'inscription total $ US _________

Coût total des activités $ US _________

Montant total dû $ US _________

[ ] Imputer sur     [ ]             [ ]

___|___|___|___|   ___|___|___|___|   ___|___|___|___|   ___|___|___|___|

Date d'expiration  ___|___| / ___|___| (mm/aa)

Nom inscrit sur la carte ________________________________________

Signature autorisée ___________________________________________

[ ] Facturer mon entreprise. No de bon de commande ___________________

À l'attention de : _____________________________________________

[ ] Je paierai sur place en argent ou avec un chèque de voyage ($ US ou CAD)

(Remarque : un paiement d'avance est requis pour les présentateurs, ainsi que pour les participants aux visites
techniques et aux cours de formation..)

[ ] Je suis commandité(e).

Organisme commanditaire ______________________________________

Personne-ressource ___________________________________________

Numéro de téléphone de la personne-ressource + _____________________

Courriel de la personne-ressource ________________________________

[ ] Chèque ou mandat en $ US d'une banque américaine inclus.

[ ] Chèque ou mandat en $ CAD d'une banque canadienne inclus.

Équivalent en $ canadiens du montant total dû : ______________.

Veuillez imprimer le taux de conversion obtenu à l’adresse
www.fxconverter.com et le joindre au paiement.

7  RENSEIGNEMENTS RELATIFS AU PAIEMENT

[ ] Diverticourse 27 avril Nombre de personnes :

Délégué(e)s ____ Invité(e)s ____

Tombola Autour du monde....................Consultez les détails et le formulaire à la page 23

Programme de mentors ..........................Consultez les détails et le formulaire à la page 23

6 ÉVÉNEMENTS ET PROGRAMMES SPÉCIAUX
au plus tard le au plus tard le

15 décembre 2003 31 janvier 2004

 Préinscription Inscription régulière Inscription

tardive/sur place

Membre de l’IAIA ................................................. [ ] 400 $ [ ] 450 $ [ ] 550 $

   [ ] Renouvelez mon adhésion annuelle à l’IAIA___________________________80 $

Non-membre ......................................................... [ ] 500 $ [ ] 550 $ [ ] 650 $

Membre étudiant* ............................................... [ ] 250 $ [ ] 325 $ [ ] 350 $

   [ ] Renouvelez mon adhésion annuelle à l’IAIA___________________________50 $

Étudiant* non-membre ..................................... [ ] 300 $ [ ] 375 $ [ ] 400 $

      * (avec preuve de fréquentation scolaire) Coût d’inscription total $ _________

Remarque : un paiement d’avance est requis pour les cours de formation.

[ ] 1a  Expérience et pratique EES 24 et 25 avril 375 $ ______ $
[ ] Jour 2 : Forum sur les politiques
[ ] Jour 2 : Forum sur les plans et programmes

[ ] 1b EES Jour 2 : Forum sur les politiques uniquement 25 avril 195 $ ______ $

[ ] 2 Conception de formation EIE efficace 24 et 25 avril 375 $ ______ $

[ ] 3 Négociation raisonnée en EI 24 et 25 avril 375 $ ______ $

[ ] 4 Concept, procédures et méthodes d’EIS 24 et 25 avril 375 $ ______ $

[ ] 5 Intégration des EIS 24 et 25 avril 375 $ ______ $

[ ] 6 Amélioration de la procédure d’EE 24 et 25 avril 375 $ ______ $

[ ] 7 Améliorer l’efficacité des EIE 24 avril 195 $ ______ $

[ ] 8 Effets cumulatifs : nouvelles pratiques 24 avril 195 $ ______ $

Deuxième choix : _______________________________

3  COURS  DE FORMATION PRÉ-CONFÉRENCE


