EXP0Z00

201

JE DESIRE RECEVOIR LA LISTE DES VISITEURS APRES-SALON DU

2

2012

SALON EXP0Z00 2012 :
Membre Exposant a ce salon 1 113,00%
Non-exposant a ce salon ] 283,00%
Exposant a ce salon ] 170,00$
Non-membre
Non-exposant a ce salon [ 565,00$

(Taxes incluses)

SVP ECRIRE LISIBLEMENT OU DACTYLOGRAPHIER

NOM DE LA COMPAGNIE PERSONNE CONTACT TITRE
ADRESSE VILLE PROVINCE
CODE POSTAL TELEPHONE TELECOPIEUR
TELEPHONE SANS FRAIS COURRIEL SITE INTERNET

[ Veuillez trouver ci-joint mon chéque ( PUAC Canada Inc.) OU
[J Prenez sur ma carte VISA/MC/AMEX le montant de - $
Veuillez noter que le paiement par Interac est seulement disponible en-ligne.

VISA/MC/AMEX#: Date d'expiration: Code de Sécurité:

Nom comme il apparait sur la carte : Signature: Date:

La liste sera envoyée en format Excel apres la réception du paiement.

(00
PI] AC 2495 chemin Lancaster, Suite 202, Ottawa ON, K1B 4L5
CANADA  Sans frais:1-800-667-7452  Télécopieur: 613-730-9111 www.pijaccanada.com
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