Formulaire de soutien « régulier »

NDATION

f&ﬁ{/@w/ Merci d'imprimer et de retourner ce formulaire a :
A = ‘e g . .
‘ Fondation Vincent de Paul

15 rue de la Toussaint
Reconnue d'utilité publique 67000 STRASBOURG

en y joignant obligatoirement
un relevé d'identité bancaire (RIB) ou postal (RIP)

[
F  Je soutiens La Fondation Vincent de Paul dans I'action suivante :

‘? Mes coordonnées :

L Mme L Mille > M.
Nom ‘ Prénom ‘
Adresse ‘
Code Postal Ville | Pays|
Tél. ‘

E-mail

J'autorise I'Etablissement teneur de mon compte a prélever sur ce dernier, si sa situation le permet, tous les prélévements
correspondants a mon soutien a la Fondation Vincent de Paul.
Je pourrai en faire suspendre I'exécution par simple demande a I'Etablissement teneur de mon compte.

¥ Nom de I'établissement teneur de mon compte a débiter :

> Mme > Mlle > M.

Etablissement | Agence

Adresse |

Code Postal Ville

Désignation du compte a débiter :

Code établissement Code Guichet N° Compte Clé Rib

¥ Jevous prie de bien vouloir prélever en faveur de La Fondation Vincent de Paul, sur le compte référencé
ci-dessus les sommes correspondant & mon soutien régulier.
Ces préléevements doivent étre effectués chaque :

N [ [ .
mois trimestre semestre année

pour un montant de : 15€ 2 20 € 2 30€ 3 autre 2 €

Je recevrai une fois par an un recu fiscal, qui reprendra I’ensemble de mes dons
Au titre de I'|SF

Fait a le Signature



	Je recevrai une fois par an un reçu fiscal, qui reprendra l’ensemble de mes dons    
	Fait à                        le                    Signature 


