
FORMULAIRE DE VERSEMENT DE  
LA TAXE D’APPRENTISSAGE

Conformément à la loi du 6.01.78 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés, vous conservez un droit d’accès et de rectification sur 
notre fichier. Sainte-Marie Lyon s’engage à ne pas céder à des fins commerciales toute information vous concernant.

N° Siret :                                                                                                           

Adresse :                                                                                                                                               

Ville :                                                                                                                                               Code postal :                                                                                                                                              

Courriel :                                                                                                                                               

Nom du contact taxe d’apprentissage :                                                                                                                                               

Téléphone :                                                                                                                                               

€Montant attribué à Sainte-Marie Lyon :

> Par virement bancaire, RIB Sainte-Marie Lyon :

> Par chèque à l’ordre de Sainte-Marie Lyon.

Formulaire à envoyer à Sainte-Marie Lyon 
4 montée Saint-Barthélémy 69005 Lyon

Raison sociale :                                                                                                

Nom du dirigeant :                                                                                                                                               

Courriel du dirigeant :                                                                                                                                               
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