  Fiche de Participation   
Formation professionnelle
« Gestion du risque de change : « vision » des salles de marchés »

‏Vendredi 20 et Samedi 21 Avril 2018
au siège de la CCIS - SM
Nom du participant : …………………………………………………………
Fonction : ………………………………………………………………………...
Raison sociale : ………………………………………………………….………
Activité : ………………………………………………………….……………
Adresse : ……………………………………………………………..………......
E-mail :……………………………………………………………………….......
Tel : ……………………………… Fax : ..............................................................
Frais de formation : 6000,00 dh TTC (y compris les pauses café et déjeuner + Documentation et attestation de formation)
Mode de paiement : 50% à la réservation avant la date du 15 Avril 2018 et 50% au démarrage de la formation) 
Nous vous prions de bien vouloir retourner cette fiche dument remplie à la CCIS-SM fax  0528 84 54 55 ou par mail à ccisa@ccis-agadir.com
Pour plus d’information veuillez contacter la CCIS-SM Tel : 05 28 84 71 24 ou Horizons Consulting 05 28 38 11 15
