
AUTO CAMPING ET CARAVANING CLUB DE SUISSE 
Case postale 143                                                     1242   SATIGNY       

Banque Genève Ouest                         IBAN CH61 8080 8002 4904 0183 8               

 
 

Bul let in d' inscr ipt ion 
Vous avez souhaité faire partie de notre Club, nous vous félicitons pour cette initiative et nous vous 
remercions pour l’intérêt que vous portez à notre société. 

 
L' ACCCS vous propose deux types de cotisations annuelles : 

 
■ Catégorie 1 - Membre actif ACCCS avec carte de membre et Responsabilité Civile = Fr. 45.- 
● Catégorie 2 - Membre actif ACCCS sans Responsabilité Civile = Fr. 35.- 

 
Prestations fournies selon le type de cotisations : 
■ Carte de membre (passeport de campeur) 
■ Assurance responsabilité civile pour le camping allant jusqu'à Fr. 3'000'000.- 
■ ● Défense des intérêts de campeurs auprès des autorités 
■ ● Nombreux rallyes, soirées récréatives, manifestations 
■ ● Fonds de secours de l’ACCCS 
■ ● Abonnement à la revue de l’ACCCS 

 
 - - - - - - - - - - - -  - - - - - - - - - - - -  - - - - - - - - - - - -  - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - - - 

 
Je soussigné(e) désire devenir membre de l’Auto-Camping et Caravaning Club de Suisse    et m'engage à 
respecter les statuts de l'ACCCS et les règlements en vigueur sur les terrains de camping. 

 
Nom : _______________________________________________ Prénom : _________________________________________ 

Tél. fixe / portable : ___________________________________________________________     Nationalité : ______________ 

Passeport n° : ________________________________________ Date de naissance : ____________________________ 

Rue et numéro : ______________________________________ NP / localité : ______________________________________ 

E-mail : ______________________________________________ Profession : _______________________________________ 
 

 suis présenté par : ……………………………….……………………………………………… 

 Type de membre souhaité :  ■ Catégorie 1                 ● Catégorie 2 
 

Je campe avec :  tente   caravane   bus camping  

 Je désire un emplacement sur votre terrain de camping privé.  

 Je désire être inscrit à la mailing-list du club 
 

Le paiement de ma cotisation sur l’IBAN CH61 8080 8002 4904 0183 8 valide mon inscription au club. 
 

Date & signature : ……………….……………….……………………………………………… 
 

Document à retourner à l'adresse : ACCCS - case postale 143 - 1242 SATIGNY 

Renseignements complémentaires auprès du comité (voir www.acccs.ch/contacts) 

 
 

Photo 
passeport 

 

http://www.acccs.ch/contacts)

