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Formulaire  
d’ordre permanent  

 
 
 
Je suis membre de l’Institut Thomas More et me suis acquitté de ma cotisation (Membre as-
socié : 120, 00 € minimum/Membre bienfaiteur : 500, 00 € minimum). Je souhaite aider da-
vantage l’Institut Thomas More et souscris un ordre permanent à son profit. 
 
Je verse tous les mois au départ de mon  

Compte N° : ………………………………… 

la somme de □ 32, 00 € (32 x 12 = 384 €) 

□ toute somme de mon choix ………………… 

à partir du ……/……/…… et jusqu’à nouvel ordre (12 mois mini-
mum). 
au profit de l’Institut Thomas More  
Banque ING 
Code IBAN: BE36 3101 5864 3081 

Je conserve le droit d’annuler ou de modifier cet ordre à tout moment. 
 
Nom : ………………………………………………………… 

Prénom : ……………………………………………………… 

Adresse : ……………………………………………………… 

Code postal : …………………………………………………... 

Ville : ………………………………………………………….. 

Pays : ………………………………………………………….. 

Téléphone : …………………………………………………… 

Email :…………………………………………………………. 
 

 

 

 

 

       Date et signature 
 
N.B. : L’accès aux données personnelles contenues dans les fichiers de l’ASBL INSTITUT THOMAS MORE, dont le siège est sis avenue 
Demolder 112 à 1030 Bruxelles, comme à ses statuts, rapports d’assemblées, comptes et bilans, est garanti au membre, conformément aux 
législations belges et européennes concernant la protection de la vie privée et le statut des ASBL.  

 
 
 

Bulletin d’adhésion  
 
 

 
 
Je, soussigné(e), …………………………………………………………, après avoir pris 
connaissance de sa Charte, souhaite devenir membre de l’Institut Thomas More et soutenir 
son action.  
 

Nom : ………………………………………………………… 

Prénom : ……………………………………………………… 

Adresse : ……………………………………………………… 

Code postal : …………………………………………………... 

Ville : ………………………………………………………….. 

Pays : ………………………………………………………….. 

Téléphone : …………………………………………………… 

Email :…………………………………………………………. 

Activité professionnelle : ……………………………………… 
 

Je souhaite être tenu informé des activités de l’Institut :    □ oui     □ non 

• Je deviens Membre associé de l’Institut Thomas More et verse une coti-
sation de ………… € (120, 00 € minimum). 

• Je deviens Membre bienfaiteur de l’Institut Thomas More et verse une 
cotisation de ………… € (500, 00 € minimum). 

 
Par chèque bancaire à l’ordre de l’Institut Thomas More. 
Par virement bancaire sur le compte de l’Institut : 
Banque ING 
Code IBAN: BE36 3101 5864 3081 

 

 

 

 

        Date et signature 
 
N.B. : L’accès aux données personnelles contenues dans les fichiers de l’ASBL INSTITUT THOMAS MORE, dont le siège est sis avenue 
Demolder 112 à 1030 Bruxelles, comme à ses statuts, rapports d’assemblées, comptes et bilans, est garanti au membre, conformément aux 
législations belges et européennes concernant la protection de la vie privée et le statut des ASBL.  

 Bientôt vous pourrez adhérer en ligne et faire vos dons, grâce à un système sécurisé, sur le site de l’Institut. 
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