
Merci de votre généreuse contribution! 
 

 
     
 
Vos coordonnées (*Informations obligatoires) 
                                
 
      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
           
Option 1  -    Un don unique 
 
1000 $  500 $   250 $   100 $  50 $  Autres _______ $ 

  
 Un reçu aux fins d’impôt est remis pour tout don de 25 $ et plus. 

 
Option 2  -    Un don mensuel préautorisé 
 
J'autorise HEC Montréal à prélever, mensuellement, le montant suivant sur ma carte de crédit :  
 
100 $   50 $   25 $   15 $   10 $  Autres _______ $ 

                            (minimum de 5 $) 
 

Nous prélèverons ce don le 1er ou le 15e jour de chaque mois. Au début de chaque année, vous recevrez un reçu pour le montant total 
versé au cours de l’année précédente. Vous pouvez modifier ou annuler votre adhésion à n’importe quel moment en communiquant 
avec nous. 

Mode de paiement 
 

 Carte de crédit      Visa    MasterCard    Amex 
 
___ ___ ___ ___   ___ ___ ___ ___   ___ ___ ___ ___   ___ ___ ___ ___               ___ ___   /  ___ ___     
Nº de la carte                              Date d’expiration 

 
_____________________________________ 
Signature 
 

 Chèque (libellé à l’ordre de HEC Montréal )  
   
Attribution du don 
 
Fonds du directeur  Fonds étudiants  Fonds certificats 
Fonds Entrepreneurship Fonds bibliothèque  Autres ________________________  
 
Autres informations 
 
 Je souhaite que mon don demeure anonyme. 
 Je désire recevoir des renseignements sur le don par testament, le don de titres et autres dons planifiés. 

         

 M.  Mme.    
 
____________________________________________________________________ 
Prénom, Nom* 
 
____________________________________________________________________ 
Adresse* 
 
____________________________________________________________________ 
 
 
____________________________________________________________________ 
 
 
________________________________ 
Date de naissance (JJ/MM/AA) 
 

____________________________________________  
Courriel* 
 
_________________________________ 
Téléphone domicile* 
 
_________________________________ 
Cellulaire 
 
_________________________________ 
Numéro de matricule HEC Montréal 

Merci de retourner le formulaire rempli à: 
Fondation HEC Montréal 
3000, chemin de la Côte-Sainte-Catherine 
Montréal (Québec) H3T 2A7 
Par télécopieur: (514) 340-5615 


