ICT Berufshildung
Formation professionnelle
Freiburg-Fribourg

Association professionnelle ICT Formation professionnelle Fribourg

Je désire adhérer a I'association professionnelle ICT Formation professionnelle Fribourg dont j'ai
préalablement, en tant que futur membre, pris connaissance des statuts. Je m’engage a les respecter
et a m’acquitter des contributions statutaires.

Informations personnelles
Nom

Prénom

Raison sociale

Fonction au sein de I'entreprise
Adresse postale
(Rue/NPA/Localité)

Adresse E-Mail
Téléphone professionnel
Téléphone mobile

Catégorie de membre / cotisation annuelle
@) Membre individuel — CHF 200 /an

(®  Membre entreprise formatrice — selon nombre d’employés plein temps de I'entreprise
(mettre un croix devant la catégorie et le nombre d’employés de I'entreprise)

CHF 350 /an [ Moins de 20 personnes
CHF 700 /an O Jusqu’a 50 personnes
CHF 900 /an O Plus de 50 personnes

@) Membre entreprise non-formatrice— CHF 200 / an

J'ai pris note qu’une cotisation d’adhésion unique de 'ordre de 300.- sera facturée la premiéere année
d’adhésion uniquement.

LiEU, date @1 SIGNATUIE & ..ottt sttt et e te st st st e e e b et et et asesbesbe st stenesestessesaesersarnane et ene

Remarque : Vous n’étes membre de I'association qu’une fois le montant de la cotisation versé sur le
compte de I'association.

Veuillez envoyer ce formulaire signé électroniquement a I'adresse info@ict-fr.ch.

En cas d’envoi papier 'adresse postale de I'association est :
ICT Formation professionnelle Fribourg

Rue de I'Hopital 15

CP 592

1701 Fribourg



mailto:info@ict-fr.ch

	Association professionnelle ICT Formation professionnelle Fribourg

	Nom: 
	Prénom: 
	Raison sociale: 
	Fonction au sein de lentreprise: 
	Adresse EMail: 
	Téléphone mobile: 
	Signature1_es_:signer:signature: 
	Rue et numéro: 
	NPA et localité: 
	EF -20: Off
	EF 50: Off
	EF +50: Off
	Téléphone professionnel: 
	Lieu et date: 
	Type de membre: Entreprise formatrice


