FRANCE

YME

ASSOCIATION DE LUTTE
CONTRE LES MALADIES
VECTORIELLES A TIQUES

Formulaire de dons a France Lyme

Titre (¥) : Nom (¥) : Prénom (¥) :
Date de naissance (*) :

Adresse (%) :

Code Postal (¥) : Ville (*) :
Téléphone : Téléphone portable :
Courriel :

Je souhaite faire un don de ............... euros a I' association France Lyme.

Signature.

Ce formulaire de don diment rempli est a renvoyer accompagné du chéque, a
I'adresse suivante :

Association France Lyme
BP 10049 / Arcueil
94114 ARCUEIL LA POSTE PDC

Vous avez aussi la possibilité d’effectuer un don par virement bancaire sur le compte de France Lyme :

N° IBAN: FR76 3000 3007 6100 0372 8501 888
N° BIC : SOGEFRPP
N’oubliez pas de nous envoyer un email comportant vos Nom, Prénom et Adresse et référence du

virement a contact@francelyme.fr pour I'envoi du regu fiscal.

Conformément a la loi n° 78-17 du 6 janvier 1978 relative a l'informatique, aux fichiers et aux
libertés, I'adhérent dispose d'un droit d'acces et de rectification des données le concernant aupres
du Bureau de I'Association.

ASSOCIATION FRANCE LYME
BP 10049 / Arcueil 94114 ARCUEIL LA POSTE PDC
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