7N

H Fondation pour la recherche
Don In memoriam sur la moelle épiniere

Merci de remplir lisiblement en lettres moulées.
Tous les renseignements fournis sont traités confidentiellement et ne sont utilisés que pour les fins stipulées.

La Fondation pour la recherche sur la moelle épiniére (FReME) vous remercie sincérement de votre soutien a la mémoire de la
personne défunte et profite de la présente pour vous offrir, ainsi qu’aux personnes concernées, toutes ses condoléances.
Don a la mémoire de

Prénom Nom

Personne ou famille a informer du don
La FReME enverra une lettre a la personne ou a la famille désignée pour l'aviser de votre geste.

Prénom (écrire « FAMILLE », le cas échéant) Nom

A A Y I S e s A S S M I W
Numéro civique Nom de la voie publique (rue, avenue, boulevard, etc.) Appartement

A Y s S| s ) Y A ) |
Ville Province Code postal

Je souhaite que le montant du don : [ ] reste confidentiel [ ] soit mentionné dans la lettre.
Donatrice / Donateur

Prénom Nom

A A Y I S e s A S S M N Y N
Numéro civique Nom de la voie publique (rue, avenue, boulevard, etc.) Appartement

A Y s S| S Y O | A Y T I Y N
Ville Province Code postal

A T Y I N Y N

Téléphone Courriel

Paiement du don

Montant du don
[ 125008% [ ]50,00% [ 175,00% [ 1100,00 $ [ 1200,00 $ Autre (spécifier) :|__ ||| ||, _1$

Mode de paiement i
[ 1Chéque [ ]Mandat postal Libeller a I'ordre de la Fondation pour la recherche sur la moelle épiniere (FReME)

[ ]Visa [ ]MasterCard

Prénom du titulaire de la carte Nom du titulaire de la carte
e [ (MM/AA)
Numéro de la carte Date d’expiration de la carte

Signature du titulaire de la carte

[ ]Je souhaite recevoir un regu officiel pour fins d'imp6t (don de 25,00 $ et plus).
Une fois ce formulaire diment rempli, veuillez nous le retourner. N'oubliez pas d'y inclure votre cheque ou votre mandat postal, le cas échéant.

Numéro d’organisme de charité : 886676592RR0001

6020 rue Jean-Talon Est, bureau 400, Montréal, Québec H1S 3B1 —Tél: 514.341.7272 — Fax : 514.341.8884 — www.moelleepiniere.com



