
BULLETIN D’INSCRIPTION 

 

A retourner par courrier : Secrétariat Dr V. Gilleron - UCAIM - Pôle de Santé Publique - CHU de Bordeaux  

 Place Amélie Raba Léon - 33076 Bordeaux Cedex - Tél : 05.56.79.56.20 

Par Mail : contact.crima@chu-bordeaux.fr 
 

IDENTIFICATION 

Nom : .............................................     Prénom : ....................................     Membre du Collège .................................................................... 
Fonction ........................................................................................................................................................................................................ 
Etablissement        .......................................................................................................................................................................................... 
                                 ....................................................................................................................................................................................... 
Adresse complète ..................................................................................................................................................................................... 
                                 ................................................................................................................................................................................... 
Tél : ........................................................ Adresse mail (obligatoire)  ..................................................................................................... 
 
 

TARIFS (Les droits d’inscription au congrès comprennent l’accès au congrès, aux repas de midi, aux pauses)      

  Inscriptions (avant le 31 mai) :               Attention nombre de places limité                                       * Sur présentation d’un justificatif 

  DEMI JOURNEE FORMATION (12/06/19) MCO ou SSR 
Atelier codage MCO       

 □ 200 €      

  

Atelier codage   SSR        

JOURNEES DU GRAND SUD (13 et 14/06/19) 

        

      - NON ADHÉRENT à un collège régional  □ 300 €      

 -     - MÉDECIN ET AUTRE ADHÉRENT à un collège régional *  □ 260 €      

      - TIM ADHÉRENT à un collège régional *  □ 200 €      

 -     - ETUDIANT *, INTERNE *  □ 200 €      

  DINER DE GALA (13/06/19)  □ 75 €      

  Inscriptions différenciées CONGRES, FORMATION (bulletin au verso) et DINER DE GALA  par chèques séparés  

   AVANT LE 31 mai 2019  APRÈS LE 31 mai 2019  

  ANNULATION Remboursement intégral  Retenue 100 euros  

 

□ Facturation à l’établissement : remplir et faire valider impérativement la convention de formation ci-jointe 

□ A l’inscription : Par CHEQUE à l’ordre du « CRIMA » ou par VIREMENT BANCAIRE : SOCIETE GENERALE – Bordeaux  

Code banque : 30003 – Code guichet : 00375 Compte n°00037260110 IBAN : FR76 3000 3003 7500 0372 6011 092 BIC : SOGEFRPP  

A       …………………                                  Date       …………………                                  Signature 

mailto:contact.crima@chu-bordeaux.fr

