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AQUITAINE POITOU-CHARENTES

Réseau des professionnels de I'information scientifique et
technique du CNRS

1*R RENCONTRE DES DOCUMENTALISTES DE LA DR 15

Jeudi 27 mai 2004 -Chateau de Brivazac- Salle verte
AVENUE DU DOCTEUR ALBERT SCHWEITZER, 33600 PESSAC

FORMULAIRE D'INSCRIPTION A RETOURNER
AVANT LE 10 MAI PARFAX AU (05573558 01

Les agents relevant des universités doivent impérativement transmettre dans les mémes délais
une copie de ce formulaire a leur bureau de formation permanente

Merci de remplir précisément ce formulaire qui contribue a la qualité de cette formation

PARTICIPERA A LA RENCONTRE DES DOCUMENTALISTES DU 27 MAI

4 oul U NON

Si oui participera au repas servi le 27 mai au restaurant du CNRS

a oul U NON
NOM : Mr, Mme, Mlle (rayer les mentions inutiles) .........oeeeereueeeeeiunneeennnnnn. PRENOM ...,
STATUT : O CNRS U UNIVERSITAIRE U AUTRE (apréciser) : .......covvvvinnnn...
Grade(pas desigles) :............ooiiiiiiiiiiiiiiii Date de naissance : .....................
FON C T IO ..o e e e e e e
Nom du laboratoire ou du service (en toutes lettres + S1gle) : .....ooovuiieriiiieriieeiiieeeeeeeeee e
Adresse compléte 1abo 0U SEIVICE. :..........cooiiiiiiiiiiiiieeecce e s
Tél professionnel : ..................... FAX tiiii
Adresse électronique: .... ...
Faita :....ccooovninnnnns Faita: ...l Faita:...........oco
(O leeueiii le oo
Signature du candidat : Signature du Signature du Directeur de I’Unité

Correspondant de FP : ou du Chef de Service :
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