
Nom du participant :

Nom de l’entreprise :

Adresse :

Code postal :

Tél: Téléc. :

Besoins spéciaux (accessibilité, alimentation) :

Courriel :

Statut de membre :  Type d’entreprise :

❑ Membre de l’ACIT/NIA ❑ Entrepreneur
❑ Non-membre  ❑ Distributeur
❑ Membre honoraire à vie  ❑ Fabricant
❑ Premier Congrès  ❑ Autre

❑ Oui, j’assisterai (nous  
 assisterons) au souper du  
 dimanche
❑ Oui, j’assisterai (nous  
 assisterons) au bal du  
 président 
❑ Oui, j’assisterai (nous  
 assisterons) au déjeuner

❑ Non, je n’assisterai (nous  
 n’assisterons) au souper du  
 dimanche 
❑ Non, je n’assisterai (nous  
 n’assisterons) pas au bal du  
 président. 
❑ Non, je n’assisterai (nous  
 n’assisterons)pas au déjeuner. 

Veuillez indiquer votre présence aux activités suivantes :

Programme facultatif
❑  Grand Prix ACIT (16 sept.)   120 $ X ____ = _______
❑  Visite du village Huron  
 Wendake (16 sept.)   85 $ X ____ = _______
❑  Visite guidée à pied du Vieux  
 Québec ( __ 15 et __ 16 sept.)   25 $ X_____= _______
❑  Tournoi de Golf ACIT (17 sept.)   210 $ X ____ = _______
❑  Location de bâtons (17 sept.)   60 $ X ____ = _______
 Les hommes __   Gaucher __  droitier __
 Les femmes __   Gaucher __  droitier __
❑  Escapade à l’ile d’Orléans et  
 chutes Montmorency   (17 sept.)  125 $ X ____ = _______
❑  Cuisiner avec Jean Soulard  (18 sept.)  65 $ X_____= _______

 TVH 13 % = _______ 

 TOTAL  = _______

Numéro de carte : Date d’expiration :

Nom du détenteur :

Signature :

Mode de paiement
Le paiement doit être reçu avant le Congès

❑ Chèque joint – Rédigez le chèque à l’ordre de :
 Congrès de l’ACIT 2012 a/s The Willow Group

Débitez ma carte  ❑ American Express  ❑ MasterCard  ❑ VISA

Frais d’inscription                    Veuillez cocher les cases appropriées.
Activités comprises dans les frais d’inscription :                (No de TVH R122874324)

Congrès, réunions, reception de bienvenue du samedi, souper du dimanche, 
cocktails, déjeuner des délégué(e)s et des conjoint(e)s, bal du président.

Tarifs – Membres  $CA / $US  Quantité
❑ Membre de l’ACIT/NIA  1095 $  _______
❑ Conjoint(e)/Invité(e)  655 $  X ____ =  _______
❑ Enfants de 17 ans et moins   400 $ X ____ =  _______
❑ Membre à vie  GRATUIT  _______

Tarifs – Non-membres
❑ Non-membre   1500 $  _______
❑ Conjoint(e)/Invité(e)   900 $ X ____ =  _______
❑ Enfants de 17 ans et moins  500 $  X ____ =  _______

Les participants qui s’inscriront avant le 31 juillet 2012 seront admissibles 
au tirage d’une inscription gratuite au Congrès de l’ACIT 2013, organisé à 
Thunder Bay, Ontario. 

NOUS ÉMETTRONS UNE FACTURE ET UNE CONFIRMATION D’INSCRIPTION.
Remarque : politique de remboursement et d’annulation 
Les demandes de remboursement ou d’annulation doivent être effectuées 
par écrit. Nous les traiterons de la manière suivante : 

• au plus tard le 15 août 2012 : remboursement complet; 
• après le 15 août 2012 et avant le 31 août 2012 : remboursement à  

50 %; 
• A compter du 31 août 2012, après cette date et absence du Congrès : 

aucun remboursement.

Hébergement
Fairmont le Château Frontenac
1 rue des Carrières, Québec, Qc, G1R 4P5, 1.800.441.1414 

Tarif spécial à l’occasion du Congrès : à partir de 239 $ la nuit jusqu’au 
16 août 2012, occupation simple ou double, plus taxes. Au moment de 
réserver, utilisez le code de groupe #TIAC12, Association canadienne de 
l’isolation thermique. Pour accéder à un lien sur le site de l’hôtel, cliquez 
sur l’option « Héberge¬ment » de la section du Congrès, qui figure sur le 
site Web de l’ACIT. 

En séjournant à l’hôtel sélectionné pour le Congrès, vous contribuez à la 
santé financière de l’Association canadienne de l’isolation thermique. Nous 
vous remercions de votre appui! 

CONGRÈS ANNUEL DE L’ACIT
15 au 18 septembre 2012  
Fairmont Château Frontenac Vieux Québec, Québec

Pour obtenir de plus amples renseignements sur 
le Congrès ou pour vous y inscrire par courrier, par 
télécopieur ou en ligne...
Association canadienne de l’isolation thermique
1485, avenue Laperrière, Ottawa, ON Canada K1Z 7S8
Tél. : 613.724.4834 / 1.866.278.0002 
Téléc. : 613.729.620 
Courriel : tiac@thewillowgroup.com | Web: www.tiac.ca

Nom du (de la) conjoint(e)/de l’invité(e)/de l’enfant :
_____________________________________________________________

Besoins spéciaux (accessibilité, alimentation) :
_____________________________________________________________

Nom du (de la) conjoint(e)/de l’invité(e)/de l’enfant :
_____________________________________________________________

Besoins spéciaux (accessibilité, alimentation) :
_____________________________________________________________

Nom du (de la) conjoint(e)/de l’invité(e)/de l’enfant :
_____________________________________________________________

Besoins spéciaux (accessibilité, alimentation) :
_____________________________________________________________

TOUS VENDU


