
 
 

DONATION FORM 
 

 
Thank you for supporting the CIE and its mission to provide a better understanding of modern Israel. 
 
Please complete this form and return to: 
    Center for Israel Education, Inc. 

P.O. Box 15129 
Atlanta, GA 30333 

 
*If paying by check or money order, please make payable to: Center for Israel Education. 

 

First name:   

Last Name:   

Address 1:   

Address 2:   

City:   

State:   

Zip:   

Phone:   

E‐Mail:   

 

Name as it appears on card:   

Card Number:   

Expiration Date:   

Card Brand:   □ Visa                    □ Mastercard              □ American Express            □  Discover 

Gift Amount:   

Signature:   

 


