Formulaire de don en faveur de I'association SOSGBURS A L’'ENFANCE DU FASO

Imprimez, complétez puis envoyez ce formulaire,
accompagneé de votre reglement, a I'adresse ci degso

1. Vos coordonnées

Association SOS / SEF
M. Dominique LINLAUD

La Brousse
16110 AGRIS

Civilité : M. O Mmed Mile O

CodePostal :...........ccccvinns
Ville : . ..
Pays @ . .

2. Votre don

- Je souhaite faire undon de.. . .

SOS Secours Enfance Faso

3. Date:
Signature :

. evvwn...a SOS/ SEF, par chéeque libellé a I'ordre de

Un récépissé vous sera expédié dés réception de votre don - Vous pourrez joindre ce document a

votre prochaine déclaration d’imp6ts.



