SFAA

SWISS FINANCIAL ANALYSTS ASSOCIATION

« DECLARATION »

. Inscrire ici tout éventuel changement d’adresse
«Etiquette» g

E-Mail prof.: «WorkEmail»

E-Mail privé: «PrivateEmail»

Priere de cocher la case correspondante X

Je certifie toujours agir conformément aux « Rules of
Conduct and Fundamental Principles of Professional
Ethics » du « Handbook of Best Practice ». (Art. 5 des
statuts de la SFAA)

a Oui a Non

Je m’engage, en tant que membre de la SFAA, a toujours agir conformément aux régles de
déontologie, faute de quoi je risque d’'étre exclu(e).

Je confirme que la déclaration faite ci-dessus correspond a la vérité.

Lieu et date Signature

X X

La SFAA se réserve d’exclure les non signataires de I'’Association, ainsi que de publier leur nom sur son site internet et/ou lors de
I’Assemblée générale. Les non signataires en possession d'un diplédme international (Certified International Investment Analyst
CIIA®, Certified International Wealth Manager CIWM®) sont déchus du droit de porter leur titre, leur dipldme n'étant plus valable.
Dans ce cas, le document original doit étre restitué.
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