d

APDRA

LPISCICULIURt PAYSANNE

BON D'ADHESION

Nom : Prénom :
Organisme (personne morale) :

Date de naissance : Profession :
Adresse personnelle :

Tél. domicile : Tél. professionnel :
Courriel :

O J'adhére a 'APDRA et verse ma cotisation de 15 €.

O Je faisundonde ....... euros pour soutenir les actions de I'APDRA.

L’APDRA ayant été déclarée association d’intérét général, I'article 200 du Code général des impbts
(CGl) s’applique et vous donne droit a une réduction d'impét sur le revenu de 66% du montant versé
dans la limite de 20% de votre revenu net imposable.

L’article 238 bis du CGI permet aux entreprises de bénéficier d'une réduction d'impét sur le revenu de
60% du montant versé au titre du mécénat pris dans la limite de 0.5% du chiffre d'affaires.

Montant total versé : ..................... €

Signature :

Association loi 1901 d’intérét général fondée le 12/2/96 - Siege social 9, avenue de France — 91 300 MASSY
Tél/fax : 01 69 20 38 49 — N°Siren : 421 261 538
http://www.apdra.org



