
 

 

NOM…………………………………………………………………… 
 Prénom………………………………………………………………. 
Adresse…………………………………………………………………
…………………………………………………………………………. 
C.P. ………………………………. 
Localité…………………………………………..…………………… 
E-mail………………………………………………………………….. 
 

 adhère l’association  
      cotisation (25 € )               ……………….. € 
      tarif réduit ( 10 € )             ..…………….. € 

 verse un don de                       ………………. € 
                                                 ____________ 
                                   TOTAL …………………….€ 

 
Par         chèque ci-joint 
               virement 

 
                    Date …………………………….. 
                    Signature : 

 
 

Prière de libeller votre chèque à l’ordre de  
La Cité de l’Evangile C.C.P. 8000 85 C Lille 

_____________ 
 
Merci pour votre soutien, votre encouragement à 
soutenir notre projet. 
 
Vous bénéficiez d’une réduction d’impôts  de 66% de la 
valeur susnommée dans la limite de 20% de votre 
revenu imposable, avec possibilité de report sur 5 ans 
de l’avantage fiscal. 
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d’adhésion 


