
FLEURS DE PRUNIER 

ENFANCE MADAGASCAR 

11 allée Jean Monnet- Annecy le vieux 
74940 ANNECY 
Tel : 06 64 70 92 92 
fleurs-de-prunier@orange.fr 
https://fleurs-de-prunier-enfance-madagascar.fr/

Association humanitaire Loi 1901 déclarée d'intérêt 

général Inscription au JO du 1 2-11-2011 n° 1227 

□ J'adhère à l'association Fleurs de Prunier et je verse la somme de 25 € au titre de ma cotisation
annuelle, par chèque à l'ordre de Fleurs de Prunier. (35 € pour les couples). Son règlement s'effectue chaque
année en janvier et pourra être prélevée automatiquement. (Voir le document d'autorisation de prélèvement).
L'adhésion est obligatoire pour les parrainages et soutiens.

□ Je parraine un enfant du Centre d'accueil à Antsirabe
Je verse la somme .................. (20 € euro/mois minimum). 
Si possible je souhaite parrainer l'enfant qui s'appelle: ................................................ (Voir liste) 

□ Je soutiens une action :
Pousse-pousse du cœur
Centre

pour un montant mensuel de ............ € (5 € = 33 repas) 
pour un montant mensuel de ......... ... €

Les modalités de paiement (prélèvement automatique ou virement) seront fixées quand j'aurai reçu, rempli et retourné les 
documents nécessaires (courrier électronique ou postal) 

□ Je fais un don ponctuel pour un montant de .......... € par chèque ou virement à l'ordre de Fleurs de Prunier 
Ou directement sur le site http://www.helloasso.com/associations/fleurs-de-prunier 
Je souhaite qu'il soit affecté à l'action : ............. . 

RIB de Fleurs de Prunier :IBAN : FR76 1027 8024 2700 0204 3020 146 BIC : CMCIFR2A 

Notre Association étant reconnue d'intérêt Général, les dons et parrainages pour les actions ci-dessus, bénéficient 
d'un droit aux réductions d'impôt (par la délivrance d'un reçu fiscal), vous permettant de récupérer 66% des sommes 
versées, dans la limite de 20% du revenu imposable. 

Nom : ............................................................... Prénom : ..................................................... . 

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

Code posta 1 : ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

Te 1 : ................................................................................................................................. . 

E-mail : ............................................................................................................................. . 

Date : ......... / ........ / .......... . Signature : 
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