BULLETIN D'ADHESION

Cotisation 2024

Nom :
Prénom :
Adresse :

Code postal :
Ville :
Mail :
Téléphone :

souhaite adhérer a l'association Zood Nooma

O cotisation (10 €)
O don ( €)*
TOTAL : €

O en espéeces
O par cheque (libellé al'ordre de Zood Nooma)
O par virement bancaire

Date : Signature :

Association reconnue d'intérét général a caractére humanitaire

ouvrant droit a la réduction d'impdt sur le revenu.

* [0 Je souhaite recevoir un recgu fiscal

Bulletin et reglement a renvoyer au siége de l'association :
Association Zood Nooma - 47 bis rue de La Louviére - Appt 172 Bat. D 59000 LILLE

site : www.zoodnoomaz2.e-monsite.com - mail : associationzoodnooma@gmail.com
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