
JE SUIS UN RELAIS DE VIE !JE SUIS UN RELAIS DE VIE !

Tous receveurs  Tous donneurs



Je suis informé de la loi et j'y adhère.
j'en ai parlé avec :

Merci aux donneurs et à ceux qui donneront

Votre Nom : 

Signature : 
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Association Régionale des Greffés du Coeur


