
 

 Geschäftsstelle / Direction et Bureau: 
 Auenstrasse 10 
 8600 Dübendorf 
 Tel.: 058 911 65 75 info@veledes.ch 
 Fax: 058 911 65 68 www.veledes.ch 

Déclaration d‘adhésion: Nouveau membre 

 

 

Adresse de correspondance 
 

Madame  

Monsieur  

 

Raison sociale  ______________________________  Case postale  ____________________________  

Nom  ______________________________  Prénom  ____________________________  

Rue/n°  ______________________________  NPA/Lieu  ____________________________  

Téléphone  ______________________________  E-Mail  ____________________________  

Date d’ouverture du commerce ____________________  E-Mail pour la facture ___________________________ 

  

 

Entreprise (si différente) 

 
Raison sociale  ______________________________  Case postale  ____________________________  

Nom  ______________________________  Prénom  ____________________________  

Rue/n°  ______________________________  NPA/Lieu  ____________________________  

Téléphone  ______________________________  E-Mail  ____________________________  

 

Veuillez noter vos filiales sur la deuxième page. Merci 

 

→ Caisse AVS actuelle ____________________________________ 
 Notre caisse AVS (AK105) prendra contact avec vous dès réception de cette déclaration adhésion 

 

→ Chiffre d’affaires actuel _________________________________ 

➢  Mini-entreprises  Petites entreprises  Moyennes entreprises   Grandes entreprises 

 Chiffre d‘affaires Chiffre d’affaires  Chiffre d’affaires Chiffre d‘affaires 

 <CHF 400'000 CHF 400'000-750’000  CHF 750'000-3.5 Mio. >CHF 3.5 Mio. 

 

→  Entreprise de formation  avec apprentis 

 

→  Entreprise bio 

 

Lieu, date _______________________________ Signature ___________________________ 



 

 Geschäftsstelle / Direction et Bureau: 
 Auenstrasse 10 
 8600 Dübendorf 
 Tel.: 058 911 65 75 info@veledes.ch 
 Fax: 058 911 65 68 www.veledes.ch 

________________________________________________________________________________________________________________ 
 

Filiale(s) 

 

 

Filiale 

Raison sociale  ______________________________  Case postale  ____________________________  

Rue/n°  ______________________________  NPA/Lieu  ____________________________  

Téléphone  ______________________________  E-Mail  ____________________________  

 

Filiale 

Raison sociale  ______________________________  Case postale  ____________________________  

Rue/n°  ______________________________  NPA/Lieu  ____________________________  

Téléphone  ______________________________  E-Mail  ____________________________  

 

 

Filiale 

Raison sociale  ______________________________  Case postale  ____________________________  

Rue/n°  ______________________________  NPA/Lieu  ____________________________  

Téléphone  ______________________________  E-Mail  ____________________________  

 

 

Filiale 

Raison sociale  ______________________________  Case postale  ____________________________  

Rue/n°  ______________________________  NPA/Lieu  ____________________________  

Téléphone  ______________________________  E-Mail  ____________________________  

 

 

Filiale 

Raison sociale  ______________________________  Case postale  ____________________________  

Rue/n°  ______________________________  NPA/Lieu  ____________________________  

Téléphone  ______________________________  E-Mail  ____________________________  

 

 

________________________________________________________________________________________________________________ 


	Madame: Off
	Monsieur: Off
	Raison_sociale_corr: 
	Case_postale_corr: 
	Nom_corr: 
	Prenom_corr: 
	Rue_corr: 
	NPA_Lieu_corr: 
	Telephone_corr: 
	Email_corr: 
	Date_ouverture: 
	Email_facture: 
	Raison_sociale_entr: 
	Case_postale_entr: 
	Nom_entr: 
	Prenom_entr: 
	Rue_entr: 
	NPA_Lieu_entr: 
	Telephone_entr: 
	Email_entr: 
	Caisse_AVS: 
	Chiffre_affaires_actuel: 
	Mini_entreprises: Off
	Petites_entreprises: Off
	Moyennes_entreprises: Off
	Grandes_entreprises: Off
	Entreprise_formation: Off
	Avec_apprentis: Off
	Entreprise_bio: Off
	Lieu_date: 
	Signature: 
	F1_Raison_sociale: 
	F1_Case_postale: 
	F1_Rue: 
	F1_NPA_Lieu: 
	F1_Telephone: 
	F1_Email: 
	F2_Raison_sociale: 
	F2_Case_postale: 
	F2_Rue: 
	F2_NPA_Lieu: 
	F2_Telephone: 
	F2_Email: 
	F3_Raison_sociale: 
	F3_Case_postale: 
	F3_Rue: 
	F3_NPA_Lieu: 
	F3_Telephone: 
	F3_Email: 
	F4_Raison_sociale: 
	F4_Case_postale: 
	F4_Rue: 
	F4_NPA_Lieu: 
	F4_Telephone: 
	F4_Email: 
	F5_Raison_sociale: 
	F5_Case_postale: 
	F5_Rue: 
	F5_NPA_Lieu: 
	F5_Telephone: 
	F5_Email: 


