
Siège : Pavillon Prévoyance
90, avenue Thiers 33100 BORDEAUX

MON BULLETIN D’ADHÉSION

 OUI, j’adhère à l’AFD D’AQUITAINE pour l’année civile -----------

  Adhésion annuelle 25 €

  Je souhaite compléter mon adhésion par un don d’un montant de :                                                                     €

 Je souhaite affecter mon don à la recherche   Oui        Non

T  o  t  a  l :                                                                €  

 Je souhaite être rattaché.e à la delegation départementale suivante : -------------------------------------------------

Je suis informé que ce règlement donne droit à une réduction de mes impôts sur le revenu à hauteur de 66 % de son montant

MES COORDONNÉES

 Mme    M. Prénom : ………………………………………………..…………………………………… Nom : ………………………………………………………..…………………

Adresse : …………………..………………………………………………………………………..…………………… …..……………………………

Bâtiment : …………………………………………..………………………….. Étage : ………………………………………….. Appartement : ……………………………………………………………………

Résidence : ……………………………………………………..………………..…………………………………………..…………………………………………..…………………………………………..…………………………….....

Code Postal : ………………………………………….. Ville : …………………………………….………………….………………..…………………………………………..…………

 Tél : ……...…….……....……....…….Courriel…………………………………………………...@……………………………………………………………..………………………....…

Date et Signature :

Mon interlocuteur direct est le délégué départemental de mon domicile. Il s’engage à répondre à mes demandes.

Merci de renvoyer ce bulletin avec votre règlement, soit 
Par chèque bancaire à AFD33/17 Pole Associatif Europe 170 Boulevard POUZET 17300 ROCHEFORT 

Par virement à la Banque Postale IBAN FR 94 2004 1010 0103 2906 0T02 257 BIC PSSTFRPPBOR
Par HELLO ASSO en cliquant sur ce lien https://www.helloasso.com/associations/afd-33-
association-francaise-des-diabetiques-gironde/adhesions/adhesion-afd-33-pour-2025

L’AFD D AQUITAINE est responsable du traitement de vos données à caractère personnel. Son représentant est son président. Vos données à caractère personnel collectées 
dans le cadre de ce formulaire seront traitées à des fns de geston administrative, comptable et fiiscale afin de respecter nos obligations légales en la matière. Vos données seront 
également traitées à des fns de fidélisation et de réactiivaton dans l’intérêt légitime de l’AFD D AQUITAINE. Les informations enregistrées sont réservées à l’usage des responsables 
de l’associaton et peuvent être communiquées aux sous-traitants auxquels l’associatiion peut faire appel dans le cadre de ses traitements. Si vous afffectez votre don à la 
recherche, le siège de la Fédératon Française des Diabétiiques sera responsable des traitements de vos données personnelles qui lui seront alors transmises. Elle les traitera à des fiins 
de geston ainsi que dans le cadre légitime de la mise en œuvre de ses missions.  Pour en savoir plus, rendez-vous sur la charte de protectiion des données du siège : 
htps://www.federationdesdiabetiques.org/charte-de-protection-des-donnees. Vous pouvez exercer vos droits sur vos données en écrivant à 
afd33@federatondesdiabetiques.org ; Vous disposez du droit d’introduire une réclamation auprès de l’autorité de contrôle. Votre adresse ne sera ni louée ni échangée.

https://www.federationdesdiabetiques.org/charte-de-protection-des-donnees
https://www.federationdesdiabetiques.org/charte-de-protection-des-donnees

