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Gréce a votre don, notre programme de don mensuel « Partenaires en création ! » peut compter sur ate
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une source de financement stable. C'est un moyen trés économique de recueillir des fonds qui
permet a Artistes Sans Frontieres Canada (ASF Canada) d'attribuer la plus grande part de votre don PC_ASFC201 |_FIDM_| |
aux activités de bienfaisance. Pour étre efficace, ASF Canada dépend de I'assiduité des donateurs et
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donatrices inscrits a « Partenaires en création ! ».

D Le recu de bienfaisance au nom de mon entreprise;
Pour atteindre cet objectif, nous demandons aux donateurs qui s'inscrivent au programme de don
mensuel de demeurer fidele pendant au moins un an. Bien entendu, si votre situation financiére change, il
est possible de modifier a tout moment le montant de votre don mensuel ou dannuler votre
participation. Pour ce faire vous n'avez qu'a communiquer avec nous au numéro au bas de cette page. [ Je souhaite conserver mon don anormyme.
En somme, nous vous demandons d'établir un montant que vous serez en mesure de donner chaque mois.

D Je souhaite recevoir le bulletin de nouvelles timestriel;

D Veuillez utiliser mon don pour fin de dotation;

O oui, Jappuie ASF Canada J autorise ASF Canada a prélever chague mois Montant du don :

la somme suivante de mon compte bancaire ou de la porter a ma carte de crédit.
(Je comprends qu'il m’'est possible de modifier ma contribution ou d'annuler cette $
entente a tout moment, simplement en communiquant avec ASF Canada)

L1 Oui, jappuie ASF Canada. Je préfére réaliser un don unique. Je joins un chéque a cet effet.

L1 Jejoins un cheque annulé pour quASF Canada puisse faire les arrangements nécessaires avec ma banque pour effectuer les retraits mensuels.
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Prélever les dons a partir du : Signature de la donatrice ou du donateur (non-requis si autorisé par téléphone)
Merci pour votre contribution pour Artistes Sans Frontiéres Canada. N° DON UNIQUE
Politique sur la protection des renseignements PRENDRE NOTE : Cet exemplaire de votre fiche d'inscription au programme « Partenaire en
personnels: Toutes les informations que vous nous creation ! » sert & confirmer votre inscription. ASF Canada est une initiative de la FODC. Vous
fournissez sur ce formulaire sont protégées par la recevrez prochainement une lettre confirmant votre participation. Un recu fiscal indiquant le
politique de confidentialité. Aucune information n'est total des versements effectués au cours de l'année vous sera envoyé en février. O Francais
divulguée, ou partagee. No d’enregistrement d’organisme de bienfaisance de la FODC : 86018 2799 RRO00 1 Q English
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Artistes Sans Frontiéres Canada
Une initiative de la Fondation québecoise pour la danse contemporaine
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Merci d’avoir manifesté votre appui a ASF Canada en vous
inscrivant comme membre sympathisant au programme de
don mensuel « Partenaires en création ! »

Ce programme vous facilite la vie tout en vous permettant de soutenir assidiment
la prestation d’'aide aux communautés dans le besoin. Il nous donne les moyens
d'intervenir aupres d’'eux, de leur faire golter a la rencontre positive, renversant
ainsi le cycle d’exclusion sociale que ces communautés subissent. De mois en
mois, votre cotisation pré-autorisée nous aidera grandement a accomplir notre

action humanitaire et artistique.

BESOIN D’INFORMATIONS ? APPELEZ AU 514-878-2586, POSTE 31 OU VISITEZ LE WWW.ASFCANADA.ORG




