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Veuillez imprimer le formulaire suivant, le compléter et le faire parvenir, avec votre chéque, a
I’adresse suivante:

Fondation HTAPQ

2238, des Violettes
Plessisville (Québec) G6L 275

Prénom et nom ;

Adresse :

Ville, province, code postal :

Téléphone:

Courriel : (optionnel)

Montant du don :

O Si c’est un don In Memoriam :

Nom et prénom de la
personne décédée :

Personne a aviser du don (optionnel)
Prénom et nom:
Adresse :

Ville, province :
Code postal :

[ Je désire recevoir un recu de charité (dons de 10,00% et plus) #ss702

Sighature :

La Fondation HTAPQ vous remercie !




