Je soutiens

LES MAINS DANS LE SABLE

Prénom : ‘ Nom :‘

Adresse postale :

Adresse e-mail :

Je souhaite recevoir :0 un recu de paiement O un recu fiscalO la lettre d'information mensuelle

Je soutiens Les Mains Dans Le Sable a hauteur de €

Mode de versement :

|:| Especes (remise en mains propres uniguement)
|:| Cheéque o /'ordre de Les Mains Dans Le Sable. Accompagné de ce formulaire imprimé, a

adresser a: Les Mains Dans Le Sable, 5 place Louis Bonneaud, Boite 49, 56100 Lorient
|:| Virement bancaire. /1BAN : FR76 4255 9100 0008 0240 4076 733

|:| Paypal. Adresse de paiement : contact@/esmainsdanslesable.com

A réception et encaissement de votre réeglement, l'association Les Mains Dans Le Sable vous
transmet sur demande un regu fiscal vous permettant de bénéficier d’'une déduction fiscale de
66%" sur votre prochaine déclaration de revenus, dans la limite de 20%de votre revenu imposable.

*Selon la Loi Aillagon du Ter ao0t 2003 et les articles 200 et 978 du CGl.

Date : Signature :

Les informations recueillies sont nécessaires au traitement de voire adhésion. Conformément ¢ la loi
« Informatique et libertés » du 6 janvier 1978 modifiée et au RGPD du 25 mai 2018, vous disposez d'un droit
d'acces et de rectification aux données personnelles vous concernant. Pour l'exercer, contactez-nous par
mail (contact@lesmainsdanslesable.com) ou par courrier a l'adresse ci-dessus.

K
RECU POUR PAIEMENT
(a compléter par I'association)
Date : De (prénom, nom) :
La somme de € au titre de don & l'association Les Mains Dans Le Sable.

Mode de paiement : I:l Especes I:l Cheque I:l Virement I:l Paypal

Représentant des Mains Dans Le Sable :

Vous recevrez une confirmation par e-mail a la réception de votre don.
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