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Formulaire d’inscription Young Insurance Professional AFA
Cordonnées du Young Professional
Entreprise			Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Titre de civilité			☐Madame	☐Monsieur
Nom 				Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Prénom				Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Rue (privée)			Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
NPA et lieu (privé)		Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Lieu d’origine/canton		Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Date de naissance		Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
E-Mail privé			Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
E-Mail commercial		Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Téléphone privè			Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Téléphone commercial		Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Mobile				Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

Qualification
	☐Maturité gymnasiale		☐Maturité professionnelle	☐Maturité spécialisée
	☐Option spécifique E&D		☐commercial
	☐Option complémentaire E&D	☐pas commercial

Adresse de facturation
Entreprise			Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Facture à l’attention de		☐Madame	☐Monsieur
Rue (commercial)		Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
NPA et lieu (commercial)		Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

Responsable de formation
Nom				Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Prénom				Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
E-Mail				Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Téléphone			Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.



Veuillez envoyer le formulaire rempli ainsi que les copies du certificat de maturité, y compris le certificat de fin d'études, par voie électronique en pièce jointe à nachwuchsentwicklung@vbv-afa.ch.
[image: ]
	1/2
image1.png




image2.svg
          


image3.jpg




image4.jpeg




