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Demande d'adhésion gratuite a I'ASP

A adresser au secrétariat de I' ASP:
Riedtlistrasse 8, 8006 Zurich, asp@psychotherapie.ch, tél. 043 / 268 93 00

U Je pose ma candidature pour devenir membre de I'Association suisse des psycho-
thérapeutes en tant que membre gratuit (adhésion pour les étudiants en psychologie).

Titre de civilité:

Nom: Prénom:

Date de naissance: Lieu d’origine/canton:

Coordonnée privée:

Tél.: Courriel:
Rue:
NPA, lieu: Canton:

Etudes: Psychologie (y compris psychopathologie)
Université/haute école suisse: Oui O Non O

Nom de I'université /haute école:

Branche(s):

Date du début des études: Année prévue d'achévement:

Pourquoi souhaitez-vous adhérer & notre association professionnelle?
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Comment avez-vous eu connaissance de notre offre¢

Cotisation des membires: il s’agit d'une adhésion gratuite.

La demande d’admission comprend:
1. Le formulaire de demande d'adhésion dOment rempli

2. Une copie de I'attestation d'immatriculation
3. Une copie de la carte d'identité

Je certifie que toutes les informations concernant ma formation, y compris les annexes, sont
en tous points conformes & la vérité.

Date: Signature:
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