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Banque WIR Société Coopérative
WIR-Network & Events

Auberg 1

4002 Bale

network@wir.ch

Demande d’adhésion au WIR-Partner-Network

Veuillez compléter entierement le formulaire ci-dessous et le renvoyer par courrier a I’adresse postale ou par
mail a ’adresse e-mail ci-dessus

Raison sociale & complément

Nom / prénom de la personne habilitée a signer selon RC

Adresse

NPA / lieu

Téléphone prof.

Téléphone mobile

E-mail

Site web

Numéro de client entreprise

Participant WIR depuis

Je déclare accepter que le WIR-Partner-Network transmette a la Banque WIR mes données relatives a ma
qualité de membre (pas de données relatives au patrimoine ou aux soldes en compte) aprés mon adhésion en
tant que membre de I’association, ceci afin d’assurer des processus administratifs rationnels. Ma qualité de
membre du WIR-Partner-Network est publiée sur WIRmarket.

Signature de la personne habilitée a signer selon RC
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