Formulaire de don

Libellez le cheque au nom d’Espace-Vie TSA
et retournez-le a I'adresse suivante :

N
152, rue de la Livarde * ESPACE-VIE TSA

s Un milieu de vie novateur pour les adultes autistes
Saint-Augustin-de-Desmaures, Québec G3A 2N9

Tél. : (418) 717-2877

Date (JJ/MM/AAAA)

Valeur du don

Espace-Vie TSA peut émettre des recus pour don de charité de 20$ ou plus.
[ ] Non, je ne désire pas de recu.
[ ] Oui, je désire un recu pour mon don de 20$ ou plus.

Les recus fiscaux sont délivrés selon les lois en vigueur en fonction du nom et de
I’adresse fournis. Veuillez fournir les informations suivantes :

Nom, Prénom

Adresse ligne 1

Adresse ligne 2

Ville

Province

Code Postal

Téléphone

Courriel

*Ecrire en lettres moulées s’il vous plait.

Mercc!
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