FORMULAIRE D’INSCRIPTION COURS EN LIGNE / REGISTRATION FORM ONLINE COURSE

Gouvernance dans le secteur de l'assainissement urbain / 25 avril- 1er juillet 2011/ Governance in Urban Sanitation e-Learning Course 25 April – 1st July 2011
Délai d’inscription: 10 avril 2011 / Deadline registration : 10 April  2011

Prix : 600$ / Fee : 600$


Informations personnelles/ personal informations
Nom d'utilisateur / User name : * [image: image1.wmf]


Les espaces sont autorisés, mais pas les signes de ponctuation à l'exception des points, traits d'unions et caractères de soulignement/ Spaces are allowed; punctuation is not allowed except for periods, hyphens, and underscores.

Adresse de courriel/ E-mail adress: * [image: image2.wmf]


Une adresse électronique valide / A valid e-mail address. 

Mot de passe/ Password: * [image: image3.wmf]

Sécurité du mot de passe : 

Confirmer le mot de passe / Confirm password: * [image: image4.wmf]

Concordance des mots de passe : 

[image: image5.wmf]

form-9bd2940783



 HTMLCONTROL Forms.HTML:Hidden.1 [image: image6.wmf]

user_register



 HTMLCONTROL Forms.HTML:Hidden.1 [image: image7.wmf]


Nom de famille/ Family name : * [image: image8.wmf]


[image: image9.wmf]


[image: image10.wmf]


Titre/title : * [image: image11.wmf]

Sélection


Autre titre : [image: image12.wmf]


Sexe : * 

[image: image13.wmf]Féminin/gender 

[image: image14.wmf]Masculin 

[image: image15.wmf]

Please select


Date de naissance/date of birth : 

[image: image16.wmf]



 HTMLCONTROL Forms.HTML:Hidden.1 [image: image17.wmf]

0



 HTMLCONTROL Forms.HTML:Hidden.1 [image: image18.wmf]

0



 HTMLCONTROL Forms.HTML:Hidden.1 [image: image19.wmf]

0


[image: image20.wmf]


[image: image21.wmf]


Affiliation organisationnelle / organization afiliation: * [image: image22.wmf]

Sélection


Nom : [image: image23.wmf]


Rang diplomatiTitre de fonction : [image: image24.wmf]

- Aucun -


Titre : * [image: image25.wmf]


Autre titre professionnel : [image: image26.wmf]


Adresse principale/principal address 

[image: image27.wmf]

Sélection


Rue/street : * [image: image28.wmf]


Case postale / postal code: [image: image29.wmf]


Ville/ city : * [image: image30.wmf]


Pays / country: * [image: image31.wmf]

Please select


Téléphone : * [image: image32.wmf]


[image: image33.wmf]


country code + area code + number

Fax : [image: image34.wmf]


country code + area code + number

Autre adresse 

[image: image35.wmf]

- Aucun -


Rue : [image: image36.wmf]


Code postal : [image: image37.wmf]


Ville : [image: image38.wmf]


Pays : [image: image39.wmf]

- Aucun -


Téléphone : [image: image40.wmf]


country code + area code + number

Téléphone mobile : [image: image41.wmf]


country code + area code + number

Fax : [image: image42.wmf]


country code + area code + number

Information de facturation/ Billing information
Entrez votre adresse de facturation ci-dessous:

	*Prénom/first name:
	[image: image43.wmf]



	*Nom de famille/last name:
	[image: image44.wmf]




	Entreprise/company:
	[image: image45.wmf]



	*Adresse postale/street adress:
	[image: image46.wmf]



	
	[image: image47.wmf]



	*Ville/city:
	[image: image48.wmf]



	*Pays /country:
	[image: image49.wmf]

Switzerland



	*Province/Région /state:
	[image: image50.wmf]

Please select



	*Code postal/postal code:
	[image: image51.wmf]



	Numéro de téléphone/phone number:
	[image: image52.wmf]




Mode de paiement/payment method : * 

[image: image53.wmf]Bank transfer, by invoice  à/ to:
NOM DU COMPTE / ACCOUNT NUMBER: CARRE GEO & ENVIRONNEMENT
NOM DE LA BANQUE / BANK NAME : Crédit Agricole SCB Cameroun
CODE BANQUE /ACCOUNT NUMBER: 10002 
CODE GUICHET: 00030 
N° COMPTE / ACCOUNT NUMBER : 04242483130 
CLE RIB : 79 

Identification Internationale / International identification

IBAN : CM21 1000 2000 3004 2424 8313 079 
CODE BIC : CRLYCMCXXXX
Faites nous parvenir le formulaire d’inscription à l’adresse: carregeo@gmail.com / provide your registration form at : carregeo@gmail.com 
Faites parvenir par e-mail la copie du transfert bancaire (preuve du paiement) et le paiement se fait avant le début des cours au plus tard le 10avril 2010, à l’issu du processus, vous recevrez une facture à l’adresse e-mail indiqué
As soon as payment is made, please send by email a copy of the bank transfer (proof of payment) to the event contact person. The email address of the event contact email can be found in the Invoice Summary section above. This will allow us to trace your payment, if required, and reserve a space in case the payment transfer is delayed.

IMPORTANT INFORMATION: Payment must be received either before the start of the event or within 6 weeks from the date of this invoice, whichever comes first. Upon receipt of your payment, you will receive an automated email confirming your registration. Inquiries related to this invoice should be sent by email to the event contact email indicated in the Invoice Summary section above.
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