O FORMUULAIRE BE PARRAINAGE ENFANT O PARRAINAGE

ACTIOMN
.'-lfm

PARRAINER UN ENFANT OU UNE ACTION en HAITI (rayer la mention inutile)

NOM I e PRENOM o e
ADRESSE .ot a e a e

Code Postal : ..ooovvviiii i, NV o e e,
AAIESSE I BN 1 .o e

T  Vous souhaitez faire un versement annuel de 300 Euros par chéque libellé & « Enfants soleil »

Ou

O Vous souhaitez faire un virement automatique :

O mensuel de 25 Euros le .............. de chaque mois.
O  trimestriel de 75Eurosle.../..../ ....le ... [....[....... le... ... l..etle .../..... /...
Je m’engage a parrainer un enfant ou une action (rayer la mention inutile)

pour une durée minimale de Un An

Faita ... € o signature

FORMULAIRE de DON

NOM & e PRENOM ...
A D R E S S oo e e e e
Code POSal  .......ov..ovooeoseoeeeos s NI S oo
Adresse INternet & .o
Vous souhaitez faire un versement ponctuel de ............... Euros par chéque libellé

a « Enfants soleil » et recevoir un recu fiscal

Signature

Pour I’ Association Enfants Soleil, contact parrainage :
Annie Colin et Michel Soulat 2 Allée du Roussillon 21000 DIJON
tél. 03.80.43.14.08 Email : annie.colin12@orange.fr



mailto:annie.colin12@orange.fr

