
C O N G R E S S
R E G I S T R A T I O N
F O R M
One form per delegate or visitor. 
Please photocopy as necessary

F I C H E  
D ’ I N S C R I P T I O N  
Une fiche par délégué ou visiteur 
Prière de photocopier si nécessaire

F I C H A  D E  
I N S C R I P C I Ó N
Una ficha para cada delegado o visitante
Se ruega fotocopiar si necesario

DELEGATES
Please return before February 28th, 2006 to:
Renvoyer avant le 28 février 2006 à:
Por favor enviar antes del 28 de febrero 2006 a:

BRAZIL IAN PARTICIPANTS
Please return before March 10th, 2006 to:
Renvoyer avant le 10 mars 2006 à:
Por favor enviar antes del 10 de marzo 2006 a:

F IAF  2006 REGISTRATION OFF ICE
Ms Carmen Lúcia and Ms Maria Beatriz  
Cinemateca Brasileira
Largo Senador Raul Cardoso, 207
04021-070 - São Paulo - SP - Brasil 
Tel: + 55 11 5084.2177
Fax: + 55 11 5539.0889
E-mail: fiaf2006sp@cinemateca.org.br

WITH A COPY TO / AVEC COPIE À / CON COPIA A:
FIAF Secretariat  
Fax: +32 2 534 4774
E-mail: info@fiafnet.org

NAME OF INSTITUTION / NOM DE L’INSTITUTION / NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN:

NAME & ADDRESS OF DELEGATE / NOM ET ADRESSE DU DÉLÉGUÉ / NOMBRE Y DIRECCIÓN DEL DELEGADO:

NAME: (MR. / MS.)

ADDRESS:

TEL: FAX:

TIME: FLIGHT NUMBER:

E-MAIL:

I WILL ARRIVE ON/ J’ARRIVERAI LE/ LLEGARÉ: (M/D/Y)

DIFFERENTLY ABLE:        YES         NO

TIME:

FOR FIAF AFFILIATES ONLY 
Please tick appropriate box / cocher la case correspondante, s.v.p. / por favor marque la casilla correspondiente

1ST DELEGATE / 1ER DÉLÉGUÉ / 1ER DELEGADO

2ND DELEGATE / 2ÈME DÉLÉGUÉ / 2°DELEGADO

3RD DELEGATE / 3ÈME DÉLÉGUÉ / 3ER DELEGADO

4TH DELEGATE / 4ÈME DÉLÉGUÉ / 4°DELEGADO

DONOR / DONATEUR / DONANTE:

VISITOR / VISITEUR / VISITANTE:

OTHER / AUTRE / OTROS:                                                
Specify / spécifier / especificar (speaker, scholar, student, guest, etc…)

MEMBER / MEMBRE / MIEMBRO

FLIGHT NUMBER:

SIGNATURE / SIGNATURE / FIRMA: DATE / DATE / DÍA:

AND DEPART ON / ET PARTIRAI LE / SALDRÉ EL:  (M/D/Y)

MEMBER / MEMBRE / MIEMBRO

MEMBER / MEMBRE / MIEMBRO

MEMBER / MEMBRE / MIEMBRO

ASSOCIATE / ASSOCIÉ / ASOCIADO

ASSOCIATE / ASSOCIÉ / ASOCIADO


