BULLETIN D’INSCRIPTION

Mr, Mme, Dr.

Adresse postale :

Accompagné de :
S’inscrit au Symposium Européen d’Histoire de I’Ophtalmologie
du 2 au 4 Octobre 2003 a Luxembourg

Bulletin - réponse a envoyer avant le 25 septembre 2003 au
Dr. L. BELLWALD 64, Avenue de la Liberté 1.-1930 Luxembourg

accompagné d’un cheque de 80- Euros pour frais d’inscriptions établi a I’ordre
de la « Société Francophone d’Histoire de |’Ophtalmologie »



