
COTISATION OUVRIR LES YEUX 2019

AUTRES ADHÉRENTS AU SEIN DU FOYER :

Nous vous conseillons de remplir ce bulletin directement depuis votre ordinateur avant de l’imprimer pour faciliter la 
lisibilité de vos informations.
Le règlement de l’adhésion ainsi que l’éventuel don supplémentaire ouvrent droit à 66% de déduction fiscale. Un 
reçu vous sera adressé. Exemple : 25 € revient à 8,50 € après déduction fiscale.

Atteint Leber Porteur sain Leber Proche d’un malade
ou d’un porteur sain

Autre
NOM : Prénom : Mail :

Atteint Kjer Porteur sain Kjer

Atteint Leber Porteur sain Leber Proche d’un malade
ou d’un porteur sain

Autre
NOM : Prénom : Mail :

Atteint Kjer Porteur sain Kjer

Atteint Leber Porteur sain Leber Proche d’un malade
ou d’un porteur sain

Autre
NOM : Prénom : Mail :

Atteint Kjer Porteur sain Kjer

Atteint Leber Porteur sain Leber Proche d’un malade
ou d’un porteur sain

Autre
NOM : Prénom : Mail :

Atteint Kjer Porteur sain Kjer

VOTRE ADHÉSION :
Adresse postale :NOM :

Prénom :

Mail :

Tél 1 : Tél 2 :
Vous êtes :

Porteur sain Leber

Proche d’un malade ou d’un 
porteur sain
Autre

Atteint de la N.O.H. de Leber

Montant de la cotisation :

J’effectue un don supplémentaire de :

25 € (1 personne)
40 € (2 personnes)
60 € (3 personnes et plus)

euros

Atteint de la maladie de Kjer

Porteur sain Kjer

Ouvrir Les Yeux
Maison des associations

45 rue François Gauthier - 62300 Lens
03 21 05 49 56

www.ouvrirlesyeux.org                 secretaire@ouvrirlesyeux.org

https://www.facebook.com/oly.national/
https://twitter.com/Ouvrir_Les_Yeux
https://www.youtube.com/channel/UCg2e4z2TnOZw1MyvTSXFzSA/videos
https://www.ouvrirlesyeux.org
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