
 

Aerospace Museum of California – Donation Form 

 

Yes!  I/We would like to support the Aerospace Museum of California with a 
donation! (please print clearly, thanks!) 

 

Name  __________________________________________________________    Member (check if yes) 

Address  _______________________________________________________ 

City  _______________________________  State  _______________________  Zip  __________________ 

Daytime phone (in case we have any questions)  (_________)__________________________ 

 

 $100         $250        $500        $1000       Other___________________ 

Payment Options 

Check 

Please make your check payable to the “Aerospace Museum of California” 

Credit Card 

 Visa    MasterCard    AMEX    Discover 

Credit Card Number  __________________________________________________ 

Expiration date  _______/________ 

Name as it appears on credit card_____________________________________________ 

Signature___________________________________________________________________ 

 

Please mail to: 

Aerospace Museum of California 

3200 Freedom Park Dr 

McClellan, CA 95652 

Phone: 916.643.3192 

Thank you for your generous support! 


