
 Les Armes-Réunies La Vignerole  

 Société de tir aux armes d’épaule et de poing  
 info@lavignerole.ch 

 

 

 

Je, soussigné(e), demande mon admission en tant que membre de la société de tir Les Armes-Réunies 

La Vignerole de Sonceboz-Sombeval. 

Je déclare me soumettre aux Statuts et aux Règlements de cette société et m’acquitter de ma 

cotisation annuelle. 

 
Nom :  ......................................................................  Prénom :  ............................................................. 

N° AVS :  ...................................................................  Date de naissance :  ..........  / ......... / ................... 

Nationalité :  ............................................................  N° de licence FST(1)  :  ........................................... 

Adresse :  .................................................................................................................................................... 

Code postal :  ...........................................................  Localité :  ............................................................. 

N° de Natel :  ...........................................................  N° de téléphone :  ............................................... 

Adresse e-mail :  ......................................................................................................................................... 

 

Pour les personnes mineures :  

Je soussigné (nom/prénom),  ..................................................................................................................... 

autorise mon fils / ma fille à faire partie de la société de tir Les Armes-Réunies La Vignerole et je 

l’autorise à pratiquer le tir sportif avec différentes armes et calibres que la société lui prêtera pendant 

les cours et lors des compétitions auquel il / elle participera. 

 

Je désire intégrer la société uniquement en tant que :  ☐ Membre soutien 

 

Je désire m’inscrire pour les distances de tir suivantes (2) en tant que membre B(3)  :  

 ☐ 10 m ☐ 25-50 m  ☐ 300 m 

En sus, je désire obtenir une licence FST : ☐ Avec licence active ☐ Sans licence active 

 

Lieu et date :  ............................................................ Signature de la personne demanderesse* : 

               Pour les personnes mineures, signature d’un des représentants légaux : 

 

*Pour les personnes étrangères, joindre une copie du titre de séjour et une copie de l’assurance RC. 

 

(1) : à remplir seulement si un numéro de licence est déjà connu 

(2) : à compléter avec les distances souhaitées (modifications ultérieures possibles) 

(3) : un membre B peut demander à passer membre A après 10 entraînements de tir le mardi soir 

FORMULAIRE D’ADMISSION 

mailto:info@lavignerole.ch

