
Fiche d’Inscription 2026 - 2027
Sport Santé

Renouvellement  (si vos données n’ont pas changé, indiquez seulement votre nom, prénom) Nouvel Adhérent 

Nom*....................................................................................Prénom*.................................................................................

Adresse*................................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................................

Téléphone* ........................................................................... Date de Naissance*...............................................................

Mail*......................................................................................

Adhésion (obligatoire) 20 € 

Abonnements à l’année :
 3 packs

 1er pack 1 activité 120 € 

 2ème pack 2 activités 150 € 

 3ème pack 3 activités et + ou Qi Gong 180 € 

 A la Carte (10 séances / 1 activité) 50 €  Sous réserve de places disponibles

Activités Adultes
Marche Nordique/ Marche Pilates  Sport Sénior  Danse adaptée 

Renforcement musculaire  Qi Gong  Self-Défense  Activité APA Libre 
(selon les créneaux SSO sur réservation)

Mode de règlement (Payable en 2 fois maximum : le 1er à l’inscription, le 2ème en Janvier)
Les 2 chèques doivent être remis à l’inscription
Chèque  Chèque vacances 
Carte bancaire  Coupon Sport 

Espèces 

Pratiquez une activité physique et sportive si vous êtes en bonne santé.
Veuillez compléter le Questionnaire de Santé ci-joint (QS-Sport - Cerfa . 15699*01).
Si vous avez répondu OUI à une ou plusieurs questions, veuillez demander conseil à votre médecin et nous fournir un certificat
médical le cas échéant.

Autorisez-vous l’Association à utiliser votre image pour les besoins de sa communication ?
Oui  Non 

Les informations collectées sont à l’usage exclusif et interne de l’association Pas’APA et ne sont pas diffusées à d’autres organismes
ou sociétés. Les informations sont sécurisées via notre logiciel Dénéo.

Souhaitez-vous une attestation de règlement ? Oui  Non 

Date de dépôt .................................................................... Signature

Pas’APA : 122 rue de Bassemstraete, 62910 Eperlecques - assopasapa62@gmail.com - 06.85.79.45.81

Réservé à l’Administration
Montant reçu :


