DE RETOURIII

|_es vacances educatives

Les Caraibes Occidentales en OCTOBRE 2010

Plusieurs d’entre vous étiez parmi les 600 professionnels de I’industrie des Cosmétiques qui ont navigués sur la
Riviére Mexicaine avec nous lors de I’édition 2008 des VVacances Educatives. Si vous n’étiez pas & bord avec
nous, voici votre chance. L’Association de I’industrie des Cosmétiques de la Colombie-Britannique est trés
heureuse de vous annoncer la 4™ édition de sa Croisiére Educative, du 9 au 16 octobre 2010, & bord du
magnifique Carnival Liberty.

Voici le volet éducation....

e Mettez-vous a jour avec les derniéres tendances de notre industrie si changeante

e Des artistes biens connus de I'industrie offrent une éducation interactive « démonstration/apprentissage » :
ateliers pratiques, séminaires sur I'entretient des cheveux, coupes et techniques de coloration, soins de la peau,
esthétique et soins des ongles.

e Des professionnels du domaine vous enseigneront les derniers trucs de survie et du métier

e Comment motiver votre équipe

e Montez un réseau a travers le Canada avec vos pairs de I'industrie

Voici le volet plaisir...

e 7 jours d’aventures tropicales dans les Caraibes, incluant des arréts a Cozumel, Mexique, Grand Cayman, Ocho
Rios et la Jamaique

e Soirées élégantes, cocktail party, diners thématiques et dance

e Soirées Karaoké et Casino

e Activités de groupe

e Et beaucoup plus encore...

Les places sont limitées... Téléphonez et réservez votre cabine aujourd’hui!

Information pour réservation: contactez Mark Engler a mengler@cruiseshipcenters.com ou téléphonez au
604-240-8244

Information sur les cours: contactez Sofia Pacino a admin@ciabc.net ou téléphonez au 604-877-4609

Soyez aux derniéres nouvelles en visitant notre site internet : www.ciabc.net pour plus de détails au fur et a

mesure des developpements.

Pour les membres du CIABC - surveillez vos courriels pour les mises a jour réguliéres.

*** Parlez-en a votre comptable pour obtenir des informations, a savoir si vous pouvez obtenir des déductibles
d’impOt.***
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Exedis NCarnival

cruiseshipcenters’ The Fun Ships

Le centre de croisieres d’Expedia Richmond et I’Association de I'Industrie des Cosmétiques de C-B, désirent vous
souhaiter la bienvenue a sa 4°™ édition des croisiéres Vacances Educatives. Nous naviguerons sur la mer des Caraibes a
bord du magnifique bateau de croisiere le “Carnival Liberty” pour une durée de 7 jours. Voici des informations
générales qui vous seront utiles de connaitre avant de faire votre réservation de cabine.

ITINERAIRE
JOUR PORT ARRIVEE DEPART
samedi Miami 16 :00
dimanche “plaisir” en mer
lundi Cozumel 8:00 22 :00
mardi “plaisir” en mer
mercredi Grand Cayman 7:30 16 :30
jeudi Ocho Rios 8:00 15:30
vendredi “plaisir” en mer
samedi Miami 8:00

Le passeport est le document requis pour effectuer toutes croisieres. La responsabilité revient au passager, de vérifier
et d’obtenir les visas nécessaires pour entrer aux Etats-Unis, ou tout autre port de plaisance qui seront visités. (Les
Canadiens et les citoyens des E-U, ne requiérent pas de visa) Si un passager voyage sans les documents nécessaires, il se
verra refusé I'accés a bord du navire et aucun remboursement pour les frais de sa croisiere ne sera émis.

Lorsque vous complétez votre formulaire de réservation, s’il-vous-plait vous assurer que les noms que vous fournissez
sont vos noms légaux, tel qu’ils apparaissent sur votre passeport. S’il vous plait compléter toutes les informations
requises avec exactitude, afin de rendre le processus d’enregistrement sans complications. A défaut de compléter
toutes les informations adéquatement, nous devrons vous retourner votre formulaire, ce qui entrainera des délais qui
peuvent influencer le choix de votre cabine. Des frais d’administration de 50.00S seront chargés par Carnival Cruise
Lines pour tous changements dans I'épellation de votre nom apreés le 1 juin 2010.

Politique concernant les mineurs: |la politique de Carnival considéere les mineurs comme étant tout passager de moins
de 21 ans. Un parent, grand-parent ou un gardien légal de plus de 25 ans, doit accompagner un passager de moins de
21 ans, par cabine. Sitel n’est pas le cas, un formulaire “permission pour mineur, d’'un parent ou gardien” doit étre
complété et signé par un parent ou gardien assignant quelqu’un de plus de 25 ans comme responsable pour vous,
durant toute la durée de la croisiere.

Ce formulaire vous sera envoyé avec votre confirmation de réservation et peut m’étre retourné soit par la poste ou par
télécopieur, une fois complété.

Si vous étes un parent qui voyagez avec un mineur, nous vous recommandons fortement d’obtenir une lettre certifiée
devant un notaire, de la part de l'autre parent, confirmant que vous avez la permission de sortir de votre pays avec
votre enfant.

L’avion et I’hotel peuvent étres réservés sur mon site Internet au www.cruiseshipcenters.ca/markengler. Vous n’avez qu’a
cliquer sur le lien “Expedia.Ca”. Lorsque vous réservez votre vol, assurez-vous que votre arrivée a Miami soit au plus
tard a 10 am, le 9 octobre 2010 et que votre vol de retour soit plus tard que 13:00, le 16 octobre 2010.

CATEGORIES
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CATEGORIES CABINES DESCRIPTION PRIX FRAIS DE PORT ET DE

GOUV.

Catégorie 4B Cabine intérieure $395.00 $222.30
Catégorie 4C Cabine intérieure $415.00 $222.30
Catégorie 6B Cabine vue océan $495.00 $222.30
Catégorie 6C Cabine vue océan $505.00 $222.30
Catégorie 8B Cab. avec balcon $645.00 $222.30
Catégorie 8C Cab. avec balcon $665.00 $222.30

11 Suite $1205.00 $222.30

12 Suite $1805.00 $222.30

TOUS LES PRIX SONT EN FONDS AMERICAIN PAR PERSONNE, BASE SUR OCCUPATION DOUBLE

L’ajout d’un troisieme et quatrieme passager dans la méme cabine se fera selon la disponibilité au moment de la
réservation et n’est pas garanti. Les prix pour les troisiemes et quatriemes passagers sont disponibles sur demande.
Etant donné que le formulaire d’inscription ne contient que I’espace pour inscrire 2 passagers voyageant ensemble, vous
devez remplir un deuxieme formulaire et joindre une page couverture indiquant que ces deux formulaires d’inscription
vont ensemble pour la méme cabine.

Les prix par personne voyageant seule sont disponibles sur demande et seront chargés a 200% du prix selon la cabine
désirée.

Un service de navette est disponible au co(t de $16.00 par trajet entre 'aéroport de Miami et le port d’embarquement.
La navette est aussi disponible de I'aéroport de Fort Lauderdale au colt de $30.00. Vous devez nous fournir votre
itinéraire de vol afin d’acheter vos billets de navette.

Le prix de votre croisiére n’inclut pas les pourboires a bord du bateau. Carnival facture $10.00 par passager, par jour et
ce montant sera ajouté automatiquement a votre compte “Sail & Sign” a bord du bateau. Ces frais de $10.00 de frais,
serviront a couvrir les pourboires des employés de la salle a manger et de I’entretien des cabines.

Pourboires : Le co(it de votre croisiére n'inclut pas de pourboires a bord. Le carnaval charge $10,00 par l'invité, par le
jour, couvrir le service d'équipe de salle a manger, l'alternative dinant le steward de service et piéce. $70,00 par la
personne seront ajoutés a votre paiement final.

Paiement final: la balance de votre solde sera percue automatiquement sur votre carte de crédit le 26 juin 2010. Si
votre carte de crédit expire avant le paiement final, s’il vous plait nous contacter pour nous informer de votre nouveau
numéro ou de votre nouvelle date d’expiration.

Politique d’annulation: Des frais de$100.00 par personne seront chargés pour toute annulation.

Renseignements: Il serait préférable que toute communication soit faite par courriel, par contre si vous n’avez pas accés
aux courriels et que vous avez besoin de me contacter, s’il vous plait utiliser le numéro de téléphone cellulaire ici-bas.
Toutes correspondances telles que, confirmation de réservation, information pour les billets, etc, seront faites par
courriel ou par poste au besoin.

Mark Engler

Consultant en croisieres / Coordonnateur de groupes

Expedia CruiseShipCenters Richmond

Courriel: mengler@cruiseshipcenters.com

Site Internet: www.cruiseshipcenters.ca/markengler

Cellulaire: 604-240-8244

Télécopieur: 604-946-4788 (SVP télécopiez tous les formulaires d’inscription a ce numéro)
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VOYAGER SANS TRACAS
ASSURANCES RBC

Des prix réduits pour les groupes ont été négociés avec les Assurances RBC afin de fournir un voyage sans soucis pour ceux qui participent a la
convention des VACANCES EDUCATIVES sur le “Carnival Liberty”.

Le FORFAIT de LUXE est fortement recommandé et couvre une variété d’urgences. Celui-ci inclut des bénéfices illimités pour les dépenses
d’urgences médicales, une allocation de subsistance au cas ou vous devez prolonger votre séjour pour des raisons médicales; une assurance
annulation ou interruption qui vous protege contre 40 risques spécifiés, qui pourraient vous empécher de voyager comme prévu; la perte ou le retard
de vos bagages et effets personnels; une assurance pour accident de vol et une assurance pour accident de voyage.

Le FORFAIT NON MEDICAL n’inclut pas les assurances pour les urgences médicales mais couvre toutes les autres dépenses dispendieuses qui
sont mentionnées dans le forfait de LUXE. Ceci inclut I’assurance annulation, la perte ou le bris de vos bagages et effets personnels, une_assurance
pour accident de vol et une assurance pour accident de voyage

PRENDRE NOTE: Les forfaits d’assurances ci-haut sont pour les résidents Canadiens seulement. Si vous résidez hors du Canada
nous pouvons vous fournir une assurance annulation et interruption seulement. S’il vous plait envoyez un courriel a
mengler@cruiseshipcenters.com pour une demande de prix.

PRENDRE NOTE: une taxe de 8% sera ajoutée aux résidents de I’Ontario et du Québec.

Les résidents Canadiens doivent payer leurs assurances pour la période couvrant tout le voyage (soit du temps ou ils quittent leur résidence, jusqu’au
moment ou ils y retournent)

Il est de votre responsabilité de nous aviser des dates de votre voyage. Vous devez nous aviser de tous changements apportés a vos dates de voyage
inscrites sur votre formulaire d’inscription. SVP avisez Mark Engler au mengler@cruisesshipcenters.com. Nous aviserons les assurances RBC et
ajusterons votre prime si nécessaire.

Les frais de prime d’assurance incluent I’assurance médicale seulement, les autres groupes d’ages ou les extensions de la durée du
voyage autre que mentionnés plus bas, seront calculés individuellement & la demande. S’il-vous-plait envoyez un courriel a
mengler@cruiseshipcenters.com pour une demande de prix

Tableau des primes de groupe

Sommes assurées Durée du voyage Groupe d’age Prime de groupe
Avant Apreés (jours) (années)
Forfait de LUXE 1100 [llimité 5a9 0as9 $ 95.00
60 a 64 $106.00
10a16 0a 59 $112.00
60 a 64 $132.00
1500 Illimité 5a9 0as9 $108.00
60 a 64 $120.00
10a16 0a59 $123.00
60 a 64 $146.00
2000 Illimité 5a9 0a59 $131.00
60 a 64 $151.00
10a16 0a59 $155.00
60 a 64 $185.00
Non Médical 1100 llimité 5a9 0as9 $ 76.00
60 a 64 S 81.00
10a16 0as9 S 86.00
60 a 64 $ 93.00
1500 lllimité 5a9 0as9 $ 93.00
60 a 64 $101.00
10a16 0as9 $100.00
60 a 64 $113.00
2000 lllimité 5a9 0as59 $114.00
60 a 64 $122.00
10a16 0a59 $124.00
60 a 64 $132.00

BC Reg. 2679-5
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FORMULAIRE D’INSCRIPTION ET D’ENREGISTREMENT POUR LA CONVENTION

CHOIX DE CABINE

1) NOM Date de Nais. / /

Famille Prénom Mois Jour Année
Adresse du domicile Ville
Province/Etat Pays Code postal
Téléphone # ( ) Courriel Citoyenneté
Nom du salon
Je voudrais suivre les classes suivantes: (Cochez les cases désirées) Cheveux Ongles Soins de la peau
Je vais avoir besoin d’assurances: oui Non Si oui, la quelle désirez vous

(SvP initialer) (Forfait de LUXE / Forfait non médicale / Médicale seulement)
Dates du voyage: Départ Retour Prime de groupe
# Carte de crédit Date d’expiration: /
Mois Année

Nom (tel qu’indiquer sur la carte)

En signant ce document, vous autorisez Expedia CruiseShipCenters Richmond a prendre votre montant de dépdt et votre paiement final
ainsi que votre assurance, sur votre carte de crédit mentionnée ci haut.

Signature du détenteur de la carte #1

2) NOM Date de Nais. / /

Famille Prénom Mois Jour Année
Adresse du domicile Ville
Province/Etat Pays Code postal
Téléphone # ( ) Courriel Citoyenneté
Nom du salon
Je voudrais suivre les classes suivantes: (Cochez les cases désirées) Cheveux Ongles Soins de la peau
Je vais avoir besoin d’assurances: oui Non Si oui, la quelle désirez vous

(SvP initialer) (Forfait de LUXE / Forfait non médicale / Médicale seulement)
Dates du voyage: Départ Retour Prime de groupe
# Carte de crédit Date d’expiration: /
Mois Année

Nom (tel qu’indiquer sur la carte)

En signant ce document, vous autorisez Expedia CruiseShipCenters Richmond a prendre votre montant de dép6t et votre paiement final
ainsi que votre assurance, sur votre carte de crédit mentionnée ci haut.

Signature du détenteur de la carte #2

*NOUS VOYAGEONS AVEC:

SVP télécopier ce formulaire d’inscription au numéro suivant: (604)946-4788
BC Reg. 2679-5
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