
2199, de la Métropole, Longueuil, Québec, Canada J4G 1S5 
t 866.465.0559 ● f 450.321.5503 ● info@fdmt.ca 

Offre de presentation GRATUITE 

Notre mission est de Favoriser le Développement Maximal de Tous. 
La partagez-vous aussi?  

fdmt vous invite à une présentation de ses différents outils. 

 Une présentation d’une durée de 45 minutes, répétée plusieurs fois
au courant de la journée, le 25 avril 2017, au Best Western de Laval
(voir page suivante pour le formulaire d’inscription)

 Une visite libre (voir page suivante pour le formulaire d’inscription)

Découvrez et manipulez des outils hautement appréciés qui feront une 
différence dans votre vie quotidienne.  

Profitez de votre visite pour nous partager vos expériences, poser vos questions, 
raffiner votre utilisation de certains produits et nous exposer certaines 
problématiques de votre milieu et besoins spécifiques de votre clientèle.  

fdmt est là pour vous!

`



2199, de la Métropole, Longueuil, Québec, Canada J4G 1S5 
t 866.465.0559 ● f 450.321.5503 ● info@fdmt.ca 

Formulaire d’inscription 

Nathalie Gagnon, conseillère chez fdmt, est heureuse de vous rencontrer! 

Date limite pour les inscriptions : 15 avril 2017*

Merci de nous retourner le formulaire complété par courriel à l’adresse 

suivante :  n.gagnon@fdmt.ca  

* Vous pouvez contacter Nathalie Gagnon après la date limite d’inscription et elle vous
informera des disponibilités possibles. 

Pour plus d’informations, communiquez avec 

Nathalie Gagnon ● 514-701-5502 

Date : mardi 25 avril 2017 
Lieu : Best Western de Laval

3655 Autoroute des 
Laurentides
Laval, Qc 
H7L 3H7

Téléphone : 450-681-9000

Prénom et nom : 

Fonction :

Lieu de travail :

Adresse :

Téléphone :

Courriel :

Nous vous attendons avec impatience! 

Nous communiquerons avec vous si un changement s’impose.  

Présentations 
gratuites 

Visite libre

11h00 à 11h45 

14h30 à 15h15 

16h00 à 16h45 

18h45 à 19h30 

10h30 à 20h00 
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