BON DE COMMANDE

Adresse :

Code Postal :
Ville :
Adresse mail :

Portable/SMS :

Nom: Prénom :

Désignation Prix Unité Total

Moi, Christine, Fille de 19 €X Srervcrenereeseneneeneens .€

parents d’enfant sourd

Frais de port 5€X Serersrrsnisennesnaeesneas €
TOTAL ORI 3

Lieu de livraison Point Relais

Trouver le Point Relais
proche de chez moi —
Point relais

Paiement par virement bancaire :

Envoyez ce bon de commande par mail a sourdsavenir@gmail.com ou par courrier et

régler votre commande par virement bancaire. Votre commande sera expédiée dés

réception de votre virement.

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE
RVEE AU DESTINATAIRE DU RELEVE

ur | Womiro de compte | G RiB | _ Gomcitation
o002 | wora1 | ooooorososn |12 | CLOBIAT 0oTan

TFICATION INTERNATIONALE

FR4 3000 2067 4100 0007 0508 H12
CRLYFRPP

b U COMPTE | CORREZE SOURDS AVENIR CHEZ MME THOMAS.
CHRISTINE

En vous remerciant par avance.

Sourds Avenir

Association Loi 1901 sous le numéro W191006529
2135 route de Sornay 71470 Ménetreuil
06 56 73 10 04 — sourdsavenir@gmail.com
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