Contribution a la caisse de solidarité de I'établissement

Nom complet :

Numeéro de téléphone:

Adresse e-mail :

Je souhaite apporter ma contribution a la caisse de solidarité de

I'établissement et m'engage a verser la somme de

o} Contribution de 10 USD

o} Contribution de 20 USD

o} Contribution de 30 USD

o} Contribution de 50 USD

o) Autre montant: usD
Date :

Signature:

Lycée Franco Libanais Verdun

B.P. 11-9008 Rue Rachid Karamé Verdun — Beyrouth
+961 1771 500

info@lycee-verdun.edu.lb
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