L-on ‘-:@ ACTIVITES ANNUELLES 2025
’:‘ ~&" Pour les enfants dgés de 0 & 17 ans

€ w T
Impr'imé a faire compléter par I'Association ou le club de votre choix
Merci de présenter votre AVIS D'IMPOSITION 2024 (revenus 2023

OUVRANT-DROIT : Salarié(e) THALES site de |a Brelandiére

NOM : PRENOM TEL

Madame, Mademoiselle ou MONSIEUr, ...........ccomrvciisseesisissnee s FEPrésentant |' Association
NOM DE -
L'’ASSOCIATION =

atteste que I'enfant ou les enfants désigné(s) ci-dessous, dgé(s) de O & 17 ans participe(nt) a
une activité organisée par notre Association ou notre Club.

-
=5 Enfant(s) agé(s) de O a 17 ans pratiquant |'activité : "‘v
NOM & PRENOM DATE NAISSANCE Cout activ;té
1 €
2 €
3 €

NATURE DE L’ACTIVITE

Cachet de I'Association Signature du représentant

Libellé du chéque si différent du nom de I’Association
Date:

Le Comité se réserve le droit de vérifier a tout moment |'exactitude des informations fournies

Cadre réservé au Comité

Participation du Comité selon

le baréme général o
Plafond du colit de ou des A Montant €

activités (2 max) : 400 €

Chéque n°




