RESOLUX

de insertion ciale
/du embourg

Le droit a la différence pour
dépasser I'indifférence

Bulletin d’adhésion
Je soussigné (e)

NOM (en capitales) :
Prénom :

Adresse postale :
Téléphone :
E-mail :

Profession (si retraité, profession antérieure) :

Nom et prénom de la personne accompagnée ( le cas échéant) :
(si possible, préciser I'établissement fréquenté) :

Désire adhérer a 'association RESOLUX
I | 45 Euros (Adhérent) | 1« DON » ( bienfaiteur) : Euros

| | 10 Euros ( personne accompagnée, si possible préciser |'établissement fréquenté)

Pour un montant total de : Euros (*)

Fait a Le Signature

Bulletin d’adhésion a retourner avec votre cheque a I'ordre de RESOLUX a I'adresse suivante :

Association RESOLUX c/o Eric GOURDIN SERVENIERE 22 rue du Général Bertrand 75007 Paris ou par
virement bancaire a I'lBAN : FR76 1027 8060 4500 0216 6000 191 (BIC CMCIFR2A)

( * ) Ce montant vous donne droit a une réduction fiscale. Un regu vous sera adressé.

MERCI POUR VOTRE SOUTIEN !

Siege social : Maison de la Vie Associative et Citoyenne du Quartier Latin - 4, rue des Arenes 75005 Paris
Association régie par la loi du 1°" juillet 1901 - SIREN: 428 478 093
Membre des Papillons Blancs de Paris APEI 75
Adresse postale chez Eric GOURDIN SERVENIERE - 22, rue du Général Bertrand 75007 Paris
WWwWWw.resolux-paris.org contact@resolux-paris.org




