
 
GENÈVE 

 
Union des Français de l’Etranger 

UFE – GENEVE 
 

DEMANDE D’ADHESION 
 

 
 
 
Lieu : ………………………………….. 
 
Date : ………………………………….. 
 

 
  Je vous prie de bien vouloir enregistrer mon/notre adhésion à l’Union des Français de l’Etranger, 
  Représentation de Genève / UFE - Genève 
 

  M.    Mme   Conjoint     M.    Mme    

Nom   
Prénom   
Date de naissance   
Nationalité   
Adresse personnelle 
Code postal / Localité 

  

Courriel    
Tél. personnel   
Fax personnel   
Tél. mobile personnel    

 Renseignements professionnels Renseignements professionnels 

Entreprise   
Fonction   
Tél. professionnel   
Fax professionnel   
Tél. mobile prof.   
   
 
 
SIGNATURE / S :  

  

    …………………………………………     ………………………………………… 

 

Cotisation annuelle : individuelle        90 CHF     |   couple  140 CHF    |   jeune jusqu’à 30 ans    50 CHF 

Virement postal :    CCP  12-15736-0      IBAN :  CH53 0900 0000 1201 5736 0 

Merci de bien vouloir envoyer cette demande d'adhésion à :  

UFE Genève – 6 rue Amat – 1202 Genève 

Ou par fax : 022 731 08 44   -   Ou par courriel : vbron@bronv.ch  
Victoire BRON  - Trésorière : tél.  022 731 59 55 

___________________________________ 
 

Linda CHEVALIER – Présidente 
85, route de Florissant – 1206 Genève 

tél. 079 353 84 36 
courriel : lindachevalier@bluewin.ch  

site : www.ufegeneve.com 
 

 

 

mailto:vbron@bronv.ch
mailto:lindachevalier@bluewin.ch

