
 
 

Association PPP Suisse : déclaration d’adhésion 
 
 
Catégorie de membres 

□ Confédération Suisse  

□ Canton (nombre d’habitants :………………) 

□ Ville / Commune (nombre d’habitants :………………) 

□ Entreprise / organisation / association (nombre de collaborateurs / membres :.............) 

□ Particulier 
 
 
Contact 

Organisation / entreprise 

………………………………………………………………………………………………… 

1ère personne 2ème personne (membres collectifs) 

Titre  

□ Monsieur 

□ Madame 

Titre 

□ Monsieur 

□ Madame 

Nom 

………………………………………………. 

Nom 

………………………………………………. 

Prénom 

………………………………………………. 

Prénom 

………………………………………………. 

Adresse 

………………………………………………. 

Adresse 

………………………………………………. 

Domicile 

………………………………………………. 

Domicile 

………………………………………………. 

E-mail 

………………………………………………. 

E-mail 

………………………………………………. 

Téléphone 

………………………………………………. 

Téléphone 

………………………………………………. 

  
      
En signant la déclaration d’adhésion vous confirmez d’avoir pris connaissance des statuts. 
En même temps vous vous obligez à payer la cotisation. 
 
Lieu / date 

……………………………………………. 
 
Signatures 

……………………………………………. ……………………………………………… 
 

Veuillez envoyer la déclaration à l’adresse suivante:  
Association PPP Suisse, Secrétariat, Nüschelerstrasse 35, 8001 Zurich 
E-mail: info@pppssuisse.ch 


