
 

Des Sommets pour Rebondir 

Bulletin d’adhésion (Partie à compléter et  à conserver par l’adhérent) 
 

Je soussigné(e) M. (ou Mme)…………………………....,  

Adresse : …………………………………………………………….……………………………………………………………………………………,  

Courriel : ……………………………………………………………………………………………………………………………….…………………,  

Téléphone : …………………………………………………………………………………………………………………………………………….., 

J’adhère à Des Sommets pour Rebondir en qualité de  

o Particulier (personne physique), pour une cotisation annuelle de 10 €. 

o Membre actif (personne physique), souhaitant participer aux activités, je fournis un certificat médical d’aptitude à 

la pratique sportive, pour une cotisation annuelle de 15 €. 

o Membre institutionnel (personne morale), pour une cotisation annuelle de 50 €. 

o Membre donateur, je fais un don de …… …………………… €  à Des Sommets pour Rebondir 

o À ce titre, un exemplaire des statuts m’a  été remis. J'ai pris bonne note des obligations qui incombent aux membres. 

 

o j'ai été informée de la nécessité d'évaluer ma participation aux activités de l'association avec mon médecin. 

 

Date & Signature 

 
Des Sommets pour Rebondir,  

66, avenue Jean Perrot, 38100 GRENOBLE 
Véronique Mady : 07/70/38/44/96          @ : dessommetspourrebondir@gmail.com 

 

 
 

Des Sommets pour Rebondir 

Bulletin d’adhésion (Partie à compléter et  à renvoyer à l’association) 
 

Je soussigné(e) M. (ou Mme)…………………………....,  

Adresse : …………………………………………………………….……………………………………………………………………………………,  

Courriel : ……………………………………………………………………………………………………………………………….…………………,  

Téléphone : …………………………………………………………………………………………………………………………………………….., 

J’adhère à Des Sommets pour Rebondir en qualité de  

o Particulier (personne physique), pour une cotisation annuelle de 10 €. 

o Membre actif (personne physique), souhaitant participer aux activités, je fournis un certificat médical d’aptitude à 

la pratique sportive, pour une cotisation annuelle de 15 €. 

o Membre institutionnel (personne morale), pour une cotisation annuelle de 50 €. 

o Membre donateur, je fais un don de …… …………………… €  à Des Sommets pour Rebondir 

o À ce titre, un exemplaire des statuts m’a  été remis. J'ai pris bonne note des obligations qui incombent aux membres. 

 

o j'ai été informée de la nécessité d'évaluer ma participation aux activités de l'association avec mon médecin. 

Date & Signature 

 
Merci de renvoyer votre bulletin d’adhésion et règlement par        chèque ou          espèces  à : 

Des Sommets pour Rebondir,  
Véronique Mady 

66, avenue Jean Perrot, 38100 GRENOBLE 
Véronique Mady : 07/70/38/44/96          @ : dessommetspourrebondir@gmail.com 


