Merci de soutenir l’association AMA Diem
En devenant adhérent : 20 €
Et/ou en faisant un don de ………………………….€

Et en retournant ce coupon à 

AMA Diem 

85 rue de l’éperon

38920 Crolles, France

Nom ………………………………………………………………………………….…………………………..

Prénom ………………………………………………………………………………..………………………..

Adresse ………………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………………….

Téléphone……………………………………………………………………..……………………………….

e-mail ………………………………………………………………….……………………………………………
