Bulletin de parrainage d’un orphelin syrien

1. Vos informations

Civilité : L1 Monsieur [LJMadame [] Mille
Nom :
Prénom @ ..ooveeeeeieicee e

2. Votre parrainage
Je souhaite parrainer :

[J Un orphelin =25€ [ deux orphelins = 50€

[]Autre, précisez : ............ €
Durée d’engagement (minimum 12 mois),
PIrECISEZ & vvvvverreeereeeeerreseeseeere e eeraeaenns

Demandes particuliéres (age, sexe, lieu, autre...) :

Association Alsace-Syrie:
78 route du Polygone 67100 Strasbourg

alsace.syrie@gmail.com

www.facebook.com/Alsace.Syrie

www.alsace-syrie.fr
0636557782—-0612111122

s

Association
Alsace-Syrie

_— —

3. Mode de paiement

[] Par virement bancaire (recommandé)

Je m’engage ainsi a effectuer un virement
automatique mensuel a I'association (voir RIB ci-
dessous)

[] Chéque a 'ordre de « Association Alsace-Syrie »

[] Prélevement automatique ey
Je joins mon RIB et j'autorise I'association Alsace- 4
Syrie a prélever le montant correspondant a ma
cotisation.

Les prélevements sont effectués en début de
chaque mois.

Date :
Signature :

Notre Relevé d’ldentité Bancaire (RIB)

Banque Société Générale:
Domiciliation agence: Strasbourg Esplanade (02369)

Code Banque Code Guichet N° de Compte Clé RIB

30003 02369 00050997495 02

IBAN : FR76 3000 3023 6900 0509 9749 502
BIC-ADRESSE SWIFT : SOGEFRPP




