
 

 

BULLETIN D'ADHÉSION 

Cotisation 2024 

 

 
Nom :   

Prénom :   

Adresse :   

 

 

 

Code postal :   

Ville :   

Mail :   

Téléphone :   

 
souhaite adhérer à l'association Zood Nooma 

 

☐ cotisation (10 €) 

☐ don ( € )* 

TOTAL : € 

☐ en espèces 

☐ par chèque (libellé à l'ordre de Zood Nooma) 

☐ par virement bancaire 

 
Date : Signature : 

 

* ☐ Je souhaite recevoir un reçu fiscal 

 
Bulletin et règlement à renvoyer au siège de l'association : 
Association Zood Nooma - 47 bis rue de La Louvière - Appt 172 Bât. D 59000 LILLE 

 
site : www.zoodnooma2.e-monsite.com - mail : associationzoodnooma@gmail.com  
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