[image: image2.jpg]ENSEMBLE
POUR
L'AUTISME |

GRANDE CAUSE
NATIONALE 2012 @&





BULLETIN D’ADHESION OU DE SOUTIEN A COUP DE POUCE ASSOCIATION POUR L’AUTISME
ANNÉE 2013
M., (et) Mme , Mlle (1)………………………………………………………………….

Prénom…………………………………………………………………….

Adresse

…………………………………………………………………………………………………

……………………….

Code Postal…………………………………………………………………………………….

Ville………………………………………………………………. …………………………..

Téléphone………………………

Fax………………………………

Téléphone………………………………

mobile………………………………………

Courriel…………………………………………………………………………………………

J’adhère (ou je soutiens l’association) comme :
    Parents (Facultatif : notre enfant est né en ……… ……… ;

structure fréquentée : ………………………………………….. )

Amis, famille

Professionnel

Personne avec autisme ou T.E.D.

Etudiant ; bénévole, autre… 

    J’adhère à l’association COUP DE POUCE Association pour l’Autisme et je verse par chèque bancaire à l’ordre COUP DE POUCE Association pour l’Autisme le montant de la cotisation fixé à 25 euros pour l’année en cours.

    Je soutiens l’association COUP DE POUCE et je fais un don de ………………euros

Par chèque bancaire à l’ordre de «COUP DE POUCE Association pour l’Autisme»

Je souhaite recevoir un reçu fiscal et je joins à ma demande une enveloppe

timbrée à mon adresse.
Bulletin à adresser à :COUP DE POUCE Association pour l’Autisme 51 rue Jean Jaurès – 49400 SAUMUR
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31 rue Jean Jaures- 499400 SAUMUR
Tel. 0241521175



ou avec votre bulletin d'inscription au 8 bis rue de l'église The secret Garden 49160 LONGUÉ JUMELLES
 (1) Rayer la mention inutile   (2) Cocher la case qui vous concerne.                               
