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DEMANDE D’ADMISSION A L’APCG

Raison sociale :



Adresse :



Téléphone/Fax :
………………………………………………./…………………………………………………

Année de fondation :



Date d’inscription au RC :
…………………………………………………………………………………………………..

(joindre extrait du RC)
Capital action : 


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

Actionnaires : 


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





…………………………………………………………………………………………………
Composition du Conseil d’Administration : ……………………………………………………………………………………..
Premier parrain 
…………………………………………………………………………………………………..

(joindre attestation)

Second parrain 
…………………………………………………………………………………………………..

(joindre attestation)

Etes-vous membre d’une autre association :

Si oui, laquelle :

Le candidat s’engage par sa signature à se conformer aux statuts de l’APCG dont il a pris connaissance

Genève, le 

Signature :
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