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FORMULAIRE DE PARRAINAGE !

Madame Monsieur

Nom Prénom

Adresse

CcpP Ville

Email

Compte FB

Nom du chat
parrainé

Montant € Récurrence Mensuel Trimestriel

Mode paiement Virement Chéque

Date de début

Vous pouvez a tout moment mettre fin a votre parrainage en écrivant par mail a : parrainage@refugercp.org

Fait a: Le:

*Si vous remplissez ce formulaire sur Internet, écrivez votre nom et prénom.
lls auront pour valeur une signature. N'oubliez pas d'inscrire également
la mention « lu et approuvé » dans le cadre prévu a cet effet.

Lu et approuvé :

*2) Signature* :

POUR NOUS FAIRE PARVENIR VOTRE FORMULAIRE DE PARRAINAGE :

1) Enregistrer le PDF pour ne pas perdre les informations que vous venez de nous communiquer.

2) Vous pouvez nous l'envoyer :
® Par email : joignez le pdf, enregistré a votre message, a : parrainage@refugercp.org

® Par courrier : au Regroupement des chats perdus - 71 rue Paul Doumer 91330 YERRES,
aprés avoir imprimé le PDF.

Cesinformations font I'objet d'un traitement informatique et sont destinées au service parrainage de l'association. En application des articles 39 et suivants de la loi du 6 janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d'un droit d'accés et de rectification
aux informations qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication des informations vous concernant, veuillez nous envoyer un courrier a I'adresse de I'association ou par mail a contact@refugercp.org

Association régie par la loi du 1* juillet 1901 - 62-380. Affiliée a la Confédération Nationale - Défense de I'animal. Siret : 305 897 118 00017

Réalisé et imprimé par nos bénévoles. Ne pas jeter sur la voie publigue,
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