
  

LL''AAIIFFII  OORRGGAANNIISSEE  UUNN  MMIINNII--CCOOLLLLOOQQUUEE  

  ((CCEESS  66  HHEEUURREESS  DDEE  FFOORRMMAATTIIOONN  CCOONNTTIINNUUEE  SSOONNTT  RREECCOONNNNUUEESS  PPAARR  LLEE  BBAARRRREEAAUU  DDUU  QQUUÉÉBBEECC  EETT    EENN  AATTTTEENNTTEE    

DDEE  RREECCOONNNNAAIISSSSAANNCCEE  PPAARR  LL’’OORRDDRREE  DDEESS  TTRRAAVVAAIILLLLEEUURRSS  SSOOCCIIAAUUXX  DDUU  QQUUÉÉBBEECC  

DDAATTEESS  ::  77  AAVVRRIILL  22001166  

LLIIEEUU  ::  HHÔÔTTEELL  DDEE  LL’’IINNSSTTIITTUUTT,,  MMOONNTTRRÉÉAALL  ((MMÉÉTTRROO  SSHHEERRBBRROOOOKKEE))  
33553355,,  rruuee  SSaaiinntt--DDeenniiss  
MMoonnttrrééaall  QQCC  HH22XX  33PP11  

  LL’’IINNNNOOVVAATTIIOONN  AAUU  SSEERRVVIICCEE  DDEESS  FFAAMMIILLLLEESS  SSÉÉPPAARRÉÉEESS  EENN  CCOONNFFLLIITT  

Une attestation de formation sera remise sur place pour 6 heures de formation continue 
 



FFOORRMMUULLAAIIRREE  DD’’IINNSSCCRRIIPPTTIIOONN  
 

FORMATION : L’INNOVATION AU SERVICE DES FAMILLES 
SÉPARÉES EN CONFLIT 

 
7 AVRIL 2016 

 
HÔTEL DE L’INSTITUT (MÉTRO SHERBROOKE) 

3535, rue Saint-Denis 
Montréal QC H2X 3P1 

 
 

COÛT :   Membre AIFI : 225,00 $   NNoonn--mmembre AIFI : 325,00 $ 
HORAIRE :  8 h30  Accueil  
  9 h 00 à 17 h journée de formation 
 
NOM :____________________________________PRÉNOM :__________________________ 
 
PROFESSION : ___________________________ 
 
 
ADRESSE : 
____________________________________________________________________________ 
 
 
TÉL :__________________  COURRIEL : ____________________________________ 

 
 
 Je suis membre AIFI 
 Je suis non membre AIFI 
 

o No de membre du Barreau (obligatoire pour l’attestation de formation) :_____________ 
 
 
 

Le coût d’inscription inclut les frais d’inscriptions, la pause-café,   
le repas du midi, ainsi que le cocktail.  

 
NOTER QUE LA DATE LIMITE POUR RECEVOIR LES INSCRIPTIONS EST LE 15 MARS 2016  

 

 
Veuillez libeller votre chèque à l’ordre de l’AIFI et le retourner 

au plus tard le 15 MARS 2016 à l’attention de  
Monsieur Alain Tétreault au secrétariat de l’Association : 

Barreau du Québec, 5e étage, 445 boul. Saint-Laurent, Montréal QC  H2Y 3T8 
COURRIEL : secretariat@aifi.info 

Pour information :(514) 388-5219 

mailto:secretariat@aifi.info
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