
 
 
 
 

Donateur : 
 
Nom : ...................................................................   Prénom : .................................................... 
 
Adresse : ....................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
 
Code postal : .............................................  Commune : .............................................................. 
 
Je reconnais vouloir faire un don à l'association pour un montant de : .........€..... 
 
Somme en toutes lettres : ............................................................................................................. 
....................................................................................................................................................... 
 
Date du versement ou du don : ......../ ................/ ................ 
 
 
 
 
 

Bénéficiaire du don : 
 

L'Amicale des Anciens de La Bouchatte 
 

19, Route de Moulins 
 

03100 - Montluçon 
 

 
 

Les adhérents de l'Association vous remercient pour votre soutien. Ce don nous aidera à 
poursuivre avec efficacité notre mission. 

 
 
 
 
       Date et signature   ....... /......./ .......... 

 


