4. 7aLmaLy

JUSQU’A LA MORT ACCOMPAGNER LA VIE
JALMALYV YVELINES « ASSOCIATION P. MARZE

FORMULAIRE DE DON

Civilité

Nom Prénom

Ligne
adresse

Code pos-
tal

Ville

Tél.
portable

Tél. fixe

Email

MONTANT DE VOTRE DON

€

Un recu fiscal vous sera adressé pour votre contribution

JALMALYV Yvelines ¢ Association Philippe Marze
20 place Létang - 78250 MEULAN
Tél: 07 69 55 95 90



	Civilité: 
	Nom: 
	Prénom: 
	Ligne: 
	Code pos: 
	Ville: 
	Tél fixe: 
	Tél: 
	Email: 
	€: 


