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Contrat de Parrainage 
 
Je soussigné-e 
 
 
Nom :  __________________________________ 
 
Prénom :  _________________________________  
 
Adresse : __________________________________ 
 
  __________________________________ 
 
Téléphone : __________________________________  
 
Email : __________________________________ 
 
 
atteste vouloir parrainer la formation d’un enfant, d’un jeune pris en charge par 
l’association RAFIKI au Kenya.  
 
 
Pour une période de ___ ans. 
 
Je verserai donc annuellement  la somme de 500.-CHF  à l’association Solferino au 
compte CCP n’ 17-376237-6. Iban CH69 0900 0000 1737 6237 6 
 
Des nouvelles concernant la progression de la formation du jeune que je parraine 
me seront transmises régulièrement. Je prends note qu’il m’est interdit de prendre 
directement contact avec lui mais qu’une rencontre pourra être organisée si je me 
rendais au Kenya 

 
A qui de droit 

 
 

Fait à  _________, le         Signature : ___________ 


