)

Je souhaite soutenir I'association E.S.P.E.R.

Prénom : NOM : Tél. fixe :
Adresse postale : Tél. portable :
Mail : @
Je propose :
[ ] D’adhérer a I'association (5 €) [] Une compétence, un service :
[ ] De faire un don ponctuelde € [ ]Un logement :
[ ] De faire un don trimestrielde € [ ]Autre :

A remettre a Association ESPER (ordre chéque) - 82, avenue Ferdinand Buisson - 69500 BRON



