ol Formulaire d’adhésion 2007-08

1 B Groupes d’intéréts
nnnnn Q
M’inscrire au(x) groupe(s) d’intérét(s) suivant(s) : M’inscrire au(x) groupe(s) Peer to Peer suivant(s) :
O Vente et marketing pour présidents O Peer to Peer CEO
O Vente et marketing pour directeurs, vice-présidents O Peer to Peer CFO
0O Web 2.0 3 Club C-Nergie
O SAAS “Software As A Service” 3 Peer to Peer R&D

O Groupe Export-Action
M’inscrire au(x) perfectionnement(s) professionnel(s) suivant(s) :

O Maitriser I'art des présentations stratégiques O Groupe Accélération Financement
Nom et prénom : Titre:
Entreprise : Nombre d’employés:

2- SECTEUR D’ACTIVITE

O Entreprise de logiciels - Précisez le secteur :

O Entreprise de service - Spécifiez le domaine d'intervention :

3 Internet O Consultant informatique 0 Développement sur mesure O Intégrateur
O Autre — spécifier :

3- PROFIL DU PARTICIPANT

Objectif(s) visé(s) par cette adhésion :

Sujets d'intéréts que vous souhaitez discuter :

Marché(s) desservi(s) :

Expériences d'affaires :
O Développement international 3 Fusion O Fusion & Acquisition
3 Joint Venture O Spin-off 3 Autre

Compétences personnelles (rétrospectives des responsabilités) :

Motivation pour vous joindre a un groupe d'intérét, a un perfectionnement professionnel :

Montant de la cotisation : 250.00 $ plus taxes soit 284.88 $ par participant et par groupe *

* Un montant de 160%$ sera exigé a I’inscription pour couvrir les colts de vos repas pour les groupes d’intéréts, les
Peer to Peer, le Perfectionnement Professionnel qui ont lieu a I’heure du lunch
— Valide juin 2007 au 30 juin 2008

Critéeres d’admissibilité (**):

= Etre membre en régle du Réseau inter 10giQ;

*» Ne pas étre en concurrence avec un participant, la sélection se fera lors de la premiére rencontre et la priorité
sera donnée au premier inscrit, la date de paiement en faisant foi;

» S’engager a venir atoutes les rencontres (aucune substitution)

= Signer le protocole d’entente;

» Respecter un code de confidentialité et d’éthique professionnelle

(*) Annexer les coordonnées d'un deuxiéme participant pour un méme groupe s'il y a lieu.
(**) En s'inscrivant, le membre s’engage a respecter le protocole d’entente du groupe. Dans le cas ou le membre ne respecterait pas le
code de confidentialité et d’éthique professionnelle, le Réseau inter logiQ se réserve le droit de I'exclure du groupe a tout moment.

Signature : Date :
Modalités de paiement: O Visa O Mastercard
No de la carte : Expiration :

Nom du titulaire de la carte :

A envoyer par télécopieur au 514 -874-1568



