
 

 

 

 

 

BULLETIN D’ADHESION 
Année 2023 

 

 

NOM : ..............................................................................................  

Prénom :  ...............................................................................................  

Adresse :  .................................................................................................  

 .................................................................................................................  

C.P. ...........   Ville :  ..................................................................................  

Téléphone :  .............................................................................................  

Courriel :  .................................................................................................  

 J’adhère  ..........................................................   30 € 

 J’apporte un don  ............................................         € 

Montant total  .......................................................         € 

 

Chèque à l’ordre de : France Alzheimer Calvados 
Par courrier : 17 rue des Boutiques – 14000 CAEN 

 
 

Date :     /     /      Signature 
 
 

 
 
 

Pourquoi adhérer à l’Association ? 
 

 Soutien financier direct à l’association France Alzheimer Calvados 

 Accès et assurance pour toutes les activités 

 Revue « Contact » de l’Union France Alzheimer 

 Ouverture de droits aux séjours vacances 

 Déduction fiscale de 66 % 
 
 
 
 

 
 

France Alzheimer Calvados est reconnue à caractère d’assistance et de bienfaisance, 
habilité à recevoir donations et legs. 

 
 

 

France Alzheimer Calvados est adhérente de l’Union Nationale des associations 
France Alzheimer, agréée par le Comité de la Charte du don en confiance  
www.comitecharte.org 

 


