1438 Mathod
(VD)

024/459.18.12

Formulaire d'octroi d'un don en faveur des

sociétés sportives et culturelles

dans le périmétre de la RAS

Bénéficiaires

Demandeur @

(document & retourner au Greffe jusqu'au 31 octobre de I'année en cours)

Nom et prénom de I'enfant :

Date de la demande :

Fils, fille de :

Date de naissance :

Adresse postale :

Signature du parent :

N° tél. ou natel :

Adresse e-mail :

{atteste avoir pris connaissance
des modalités a l'octroi du don

[Etabl. scolaire et dégreé :

% de la répartition souhaitée :

Coordonnées bancaires :

Don a la société @

Nom de la société :

Date de la demande :

Adresse postale :

[Domaine d'activité :

Signature et tampon :

Personne de contact :

N°tél. et/ou natel :

Adresse e-mail :

Cotisation annuelle :
justificatifs a produire, voir s~

Fr

Coordonnées bancaires :

Commune de Mathod

Greffe

Piéces justificatives fournies :

iFacture cotisations : &-~

Date de réception :

iPreuve paiement : &
Visa du Greffe :
Copie du formulaire : Demandeur : 4
Controle des Habitants
Contrélé le : B
dificati : (3 —
Modifications a apporter : Visa duCH -

Municipalité
\u par le délegue Affaires Sociales : iDate : Date de l'approbation: |
Soutien au demandeur : @ ! Fr.
Don a la société : @ FFr Signature et tampon :
Remarques éventuelles :
Approbation municipale (o/n) :

Comptabilité
N° du bulletin : Date comptable : |
(rempli par le delégue AS)
N° position comptable : 110.365.91 | Visa du Beyrsie

Version 1.2




