
 

Congrès AIPVFQ 2009  
            
 

Je m’inscris au 9e congrès de mon Association ! 
 
Où :    Manoir des Sables, Orford 
Quand :  Les 26 et 27 novembre 2009 
 

À chacun son Éverest… 
 

Congrès complet *** 
� Repas et cocktails 

Jeudi : cocktail et banquet de la présidente, avec transport et animation 
Vendredi : déjeuner, lunch, cocktail, banquet de clôture 

� Un soin santé pour le conjoint 

� Les visites industrielles 

� Les conférences 

� Les déplacements en autocar 

Membre  Non-membre 
 

Seul :  ______ x 445 $ ________  Seul :  ______x  575 $_____   
 
Couple : ______  x 745 $ ________  Couple:  ______x  875 $_____   
 

*** Préinscription avant le 16 octobre inclusivement : rabais de 20%*** 

Le rabais ne s’applique pas à la table de commandite de 500 $ 
 

Soyez visible ! 
    
Venez présenter vos nouveautés lors de cet unique lieu de reVenez présenter vos nouveautés lors de cet unique lieu de reVenez présenter vos nouveautés lors de cet unique lieu de reVenez présenter vos nouveautés lors de cet unique lieu de rencontre annuel auprès des ncontre annuel auprès des ncontre annuel auprès des ncontre annuel auprès des 

fabricants et fournisseurs de l’industrie de la vitrerie et de la fenestration !fabricants et fournisseurs de l’industrie de la vitrerie et de la fenestration !fabricants et fournisseurs de l’industrie de la vitrerie et de la fenestration !fabricants et fournisseurs de l’industrie de la vitrerie et de la fenestration ! 

COMMANDITAIRE-EXPOSANT  �  500 $ 
Veuillez remplir le formulaire joint à cet effet 

 



 

SVP faire parvenir votre inscription par télécopieur au bureau de l’Association avant le 30 octobre 2009 

Télécopieur : (418) 688-2460 

MEMBREMEMBREMEMBREMEMBRE     
iinnssccrriippttiioonn  ccoonnggrrèèss  22000099  

Manoir des Sables, Orford 

Nom de votre entreprise 

 

Noms des participants au congrès 
NOM PRÉNOM TITRE COURRIEL $ 

     

     

     

     

     

     

SOUS-TOTAL :  
 

��������  FFaaccttuurraattiioonn  ccoonnggrrèèss  22000099  ppoouurr  mmeemmbbrree  
 

Facturer à :  _____________________________________  Sous-total : ____________ 

Adresse : _____________________________________  TPS 5 % :  ____________ 

Ville : _____________________________________  TVQ 7,5 % : ____________ 

Code postal : _____________________________________  Total partiel : ____________ 

Téléphone : _____________________________________  COMMANDITE *: ____________non taxable 

Responsable : _____________________________________  T O T A L : ____________ 

 

* Commanditaire-exposant : SVP remplir le formulaire joint à cet effet. Merci beaucoup ! 

RÉSERVATION DE CHAMBRE AU MANOIR DES SABLES 
Vous devez effectuer vos réservations en complétant le formulaire ci-joint. Les réservations doivent être envoyées au plus tard le 6 
novembre 2009 
 
Après cette date, les réservations seront acceptées sur disponibilité de l’hôtel seulement. 
 


