. * I Government Gouvernement

of Canada du Canada REGISTRATION FORM /
Policy Research  Projet de recherche
Initiative sur les politiques FORMULAIRE D!INSCR'PT'ON

Fax your completed form to: 613-995-6006 / Faxer le formulaire au 613-995-6006
Attention / Aux soins de Victtor Ashley

&Third Annual Symposium of the Population, Work and Family Policy Research Collaboration (PWFC)”

« Troisieme symposium annuel de la Collaboration en recherche sur les politiques liées a la
population, au travail et a la famille (CPTF) »

Date December 13 — 14, 2007 / Where / Lieu Ottawa Congress Centre /
. Centre des congrés d’'Ottawa
Du 13 au 14 decembre 2007 55 Colonel By Drive / 55, promenade du Colonel By
Ottawa, ON K1N 9J2

| WILL ATTEND / JE PARTICIPERAI

O Pre-Symposium Seminar on Data Development and Modeling on December 12 /
Séminaire préparatoire au symposium sur I'élaboration et la modélisation des données (12 décembre)

O PWFC Symposium on December 13-14 / Symposium de la CPTF du 13 au 14 décembre

O Both/Les deux

mr. /m. Ms. /Mme []

FIRST NAME / PRENOM LAST NAME / NOM DE FAMILLE........cocecreeeenseessesssnnssms s s s mn s nnnmm s nmmasnnnnns

PARTICIPANT INFORMATION / INFORMATION RELATIVE AU PARTICIPANT OU A LA PARTICIPANTE

TITLE /| SECTION / ORGANIZATION / DEPARTMENT
TITRE / SECTION /| ORGANISME / MINISTERE O g O R L REAL /

........................................................................... ( )

OFFICE FAX NUMBER
........................................................................... NUMERO DE TEL ECOPIEUR AU BUREAU

........................................................................... ()
........................................................................... EMAIL / ADRESSE COURRIEL

SPECIAL NEEDS REQUIREMENTS /
STREET ADDRESS / ADRESSE BESOINS PARTICULIERS

Coffee will be served at morning health break ONLY.
........................................................................... Please note, lunch and snacks will not be pro\/ided_
........................................................................... Le café sera offert uniquement durant la pause du matin.
A noter qu’il n’y aura pas de déjeuner ni de snacks.

PARTICIPANT SIGNATURE / SIGNATURE DU PARTICIPANT OU DE LA PARTICIPANTE

DATE




