
Rue du Botzet 2  CH-1700 Freiburg/Fribourg 
Tel. 0041 (0)26 422 33 49  E-Mail journalisten@kath.ch 

Oui, j’aimerais devenir membre de l’Association Suisse des Journalistes 
Catholiques (ASJC). 

Je partage les objectifs fondamentaux de l’association, notamment le respect de l’éthique 
chrétienne dans les médias et le développement des contacts entre les membres. 

Lieu / Date:  .........................................  Signature:  ..............................................  

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

Date de naissance:  .................................  Lieu d’origine:  ..............................................  

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

Tél. privé:  .........................................  Tél. bureau:  ..............................................  

E-Mail:  .....................................................................................................................  

Je travaille dans les domaines suivants (à souligner svp.): 
Presse / Internet / Radio / Télévision / Film / Audiovisuel 

Je travaille comme .................................................................................................................  

(veuillez indiquer votre position / fonction) dans le média, dans l’entreprise: 

 ...............................................................................................................................................  

J’aimerais recevoir la carte de presse ASJC 
(Fr. 30.00, veuillez ajouter une photo passeport). 

De par mes activités professionnelles, j’appartiens au niveau international 
à l’Association catholique mondiale pour la communication SIGNIS 
(radio, télévision, cinéma, vidéo et internet) 

 .................................................................................................................................................................  

Question facultative: Je suis membre des Associations professionnelles suivantes: 

 .................................................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................................................  
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