
 

FORMULAIRE DON 
Association Nationale des Retraités, des Amis et des Actifs de la Police 

à nous retourner à l’adresse suivante : 

A.N.R.P. –26 rue Sainte-Félicité – 75015 PARIS ou par Email : contact@anrp.fr 

Nom (ou Raison sociale) : 

Prénom : 

Adresse : 

 

Code Postal : Ville : 

Téléphone : Portable : 

E-mail : 

 

Je soutiens L’A.N.R.P. et souhaite faire un DON 
 

DON PONCTUEL : ................................................................ € 
 par chèque bancaire établi à l'ordre de l’A.N.R.P. 

 par virement IBAN : FR76 1027 8060 1500 0206 6270 188 - BIC : CMCIFR2A  

(merci de préciser votre nom dans l’objet du virement) 

 

DON REGULIER : .................................................................. € 

 FREQUENCE DU DON :  ☐ MENSUEL   ☐ ANNUEL 
 

Coordonnées de votre compte bancaire : (merci de nous joindre un RIB) 

IBAN : numéro d’identification international du compte bancaire 

                                  

 

BIC : code international d’identification de votre banque 

           

 

Date :                       /                          /                           Fait à : 

Signature :  

 

En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez l’Association Nationale des Retraités de la Police à envoyer des instructions à votre banque pour 

débiter votre compte, et vous autorisez votre banque à débiter votre compte conformément aux instructions de l’Association Nationale des Retraités 

de la Police. Vous bénéficiez du droit d’être remboursé par votre banque selon les conditions décrites dans la convention que vous avez passée avec elle. 

Toute demande éventuelle de remboursement devra être présentée dans les 8 semaines suivant la date du débit de votre compte pour un prélèvement 

autorisé.  

 

Votre réduction d’impôt : 
Vos versements vous donnent droit à une réduction d’impôt égale à 66 % dans la limite de 20% du revenu imposable pour les 
personnes physiques et 60 % dans la limite de 0,5 % du chiffre d’affaires annuel hors taxe pour les entreprises. 


