
Attestation d’abandon de créances – Année 2025

Je soussigné·e …………………..

Demeurant …………………………

Le……………. À……………………………….

Signature

DATE LIEU MOTIF km

TOTAL KM 0

certifie renoncer au remboursement des frais détaillés ci-dessous et les laisser à l’association Floraine, située 100 
rue du Jardin Botanique - 54600 Villers-lès-Nancy, en tant que don.
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