Formulaire d’inscription

Protheses dentaives gratuites
pour les victimes de
violence confugale

Pour reconstruire le sourire et la confiance en soi.

Notre laboratoire, en collaboration avec des organismes ceuvrant auprés des victimes de violence conjugale, souhaite offrir 1 ou 2 prothéses
dentaires a ceux et celles qui en ont besoin.

Toutes ces informations resteront confidentielles (le nom de la personne a aider peut étre fictif)

Nom: Prénom:

Nom et adresse de I'organisme pour recevoir la trousse, puis les prothéses, qu'il pourra ensuite transmettre a la personne en question.

Nom: Adresse:

Personne ressource: Téléphone: Courriel:

Les prothéses dentaires sont gratuites exclusivement pour les victimes de violence conjugale référées par un organisme reconnu et ceuvrant
dans ce domaine.

Déclaration:
En tant que responsable de l'organisme mentionné ci-dessus, je connais la personne qui fait la demande pour recevoir 1 ou 2 prothéses
dentaires gratuites et qui est un bénéficiaire de notre organisme.

Fait a , le

Signature:

Envoyer ce formulaire par la poste a:
w °
dﬂlé’a’e&

Fais des dents enr.
CP 23212 C.P. des Boulevards, Laval (Québec) H7N 6K1 Canada

Ou par courriel a: info@faisdesdents.com
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