
 

APCACH  Poste restante, CH-1874 Champéry, Suisse 

info@APCACH.ch 

 
 

Je souhaite devenir membre de l’APCACH 
 
 
Nom :………………………………………………. Prénom :……………………………………. 
 
Adresse à Champéry :……………………………………………………. 
   ……………………………………………………... 
   ……………………………………………………… 
   ……………………………………………………… 
 
 
Adresse principale, si vous désirez y recevoir le courrier plutôt qu’{ Champéry : 
   ……………………………………………………… 
   ………………………………………………………. 
   ………………………………………………………. 
   ……………………………………………………… 
 
 
Téléphone :………………………………….  Portable :………………………………….. 
 
E-mail (indispensable pour nos informations régulières, sinon celui d’un ami) : 
 
   ………………………………………………………. 
 
 
Cotisation annuelle : CHF 50.- par foyer / résidence 
Les détails de paiement vous seront envoyés à réception de votre adhésion. 
 
 
Remarques, en particulier, que souhaitez-vous que l’APCACH entreprenne : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Amis ou connaissances que vous souhaiteriez que l’APCACH contacte directement : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
A envoyer à : info@APCACH.ch ou { l’adresse ci-dessous. 
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