Formulaire d'inscription aux formations
VOS InfOI‘ma'[IonS . (Veuillez remplir completement toutes les champs.)
NOM dE la SOCIELE & . .vriiei e e e

Nrdechient : ..o e,

NF Participants
'

1
2
3
4

Nos propositions de formations et vos choix :
Veuillez cocher votre ou vos choix.

Intrusion / contrdle d’acceés :
O Advanced ATSx500 Level 1FR -Date: ..........u.....

O ATS1136/ATS118x FR -Date:....coeenenn.
O Advanced CDC4 Level 2 FR -Date: ..
O Advisor Master intrusion FR - Sur demande
O Multi-user ATS855x FR - Sur demande
O ATS8600 FR - Sur demande
Vidéo
O Vidéo IP de base, NVR et caméras IP FR -Date: ..oocoiiinnnn
O EzDDNS, intégration OH et notifications FR -Date : .................
O Comptage de personnes par caméra FR -Date: ...l
O Caméra ANPR FR -Date:....ooiiiennen.
Incendies:
O Incendie 1X-FR -Date:..oocoiiiinnnn.
O Incendie 2X-FR -Date:...coiiiinnnnn.

O ATS8600 pour les centrales 2X FR - Sur demande

Inscriptions :

Cela peut facilement étre fait en nous envoyant vos demandes par e-mail a : training.benelux@carrier.com
Nous souhaitons aux étudiants une formation agréable et instructive.

Date : ...... [...... [oiiiil.
Nom de la personne de contact : ..........ccovvvviiiiiecinieninnnnn.

Email de la personne de contact : ..........cooovii i iine e,
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