
SPA65   
 
 
 
 
 

 Nom: ................................................ 
 

  Prénom: ............................................ 
 

 Adresse: ........................................................................................................................ 
 

  Code Postal: ................ Commune: ..................................................................... 
 

  Téléphone: ............................... Email:................................................................. 
 
 

 Souhaite parrainer le(s) chien(s) suivant(s): ...................................................... 
 
 

 Souhaite parrainer le(s) chat(s) suivant(s): ..................................................... 
 
 

 Souhaite aider l'association en faisant un don pour ses pensionnaires: ............€ 
 
 
Imprimez complétez et renvoyer l'imprimé à l'adresse ci dessous: 

 
Spa65 
Chemin de Turan 
65380 AZEREIX 
 
 
Un contrat de parrainage vous sera adressé ainsi que la photo de votre filleul. 
N.B: Les sommes versées font l'objet d'un reçu donnant lieu à la déduction fiscale de 66% 
 
 
 
 

 
 


