Association soumise a la loi 1901 Contact : Mme BONNEAU M-Laure
06-09-93-30-41

5 allée de la Grimaudie 87800 St Hilaire Les Places

bureau.verneuil.fitness@gmail.com

FICHE D’INSCRIPTION SAISON 2025-2026

Prénom :

Date de naissance: [ [/

Adresse :

Téléphone: . . . . Adresse Malil :

FORFAIT adulte illimité a 155€ [0 adulte 2h a 135€ [J -18 ans/étudiants
FORFAIT -10% illimité & 139,50€ [ -10% 2h & 121,50€ O -10%

Carte de 10 séances 50€ O
J’étais adhérente 1’année dernieére : OUI OO - NON O

J autorise la publication de mon image dans la presse, revue ou site internet OUI [0 - NON [

J’ai connu Verneuil F par : les réseaux sociaux [ la presse ou site de lacommune O une amie adhérente O autre O
Pour rester informé des imprévus je souhaite : intégrer le groupe fermé facebook O

Intégré le groupe whatsApp O recevoir un mail O

Bien que vous puissiez changer de cours suivant les semaines, quelles activités pensez-vous faire régulierement ?
J Lundi [J 10h-11h CIRCUIT TRAINING s. imp/FAC s. paire. avec Julien Foyer Rural
J11h-12h GYM DOUCE avec Julien Foyer Rural
[J19h-20h FULL BODY avec Julien Gymnase des Vaseix
-10% chez notre @ GALATEAU
J Mardi [ 19h-20n BODYSHAKE avec Lidwine Salle Pennevayre partenaire

[] 20h-21h ZUMBA avec Kévin Salle Pennevayre Hors forfait jeune

s Jeudi [J19n-20h STEP avec Julien Salle Pennevayre
[120h-21h T.B.C avec Julien Salle Pennevayre
J Vendredi [119h-20h ZUMBA avec Kévin Gymnase des Vaseix
J2 Samedi [ 10h-11h TRAINING s. imp/FAC s. paire. avec Julien foyer rural
[d11h-12h GYM DOUCE avec Julien foyer rural

Piéces a joindre impérativement a I’inscription : - Fiche d’inscription complétée et signée. - Réglement :
chéque a I’ordre de VERNEUIL FITNESS (possibilité de régler en 2 ou 3 fois), bons ANCV acceptes (sauf
pour cartes). En adhérant a I’association Verneuil Fitness, je m'engage i respecter ses statuts et son réglement intérieur, mis a
ma disposition par I’association. Je reconnais, par la présente, que cette association n’est pas responsable vis-a-vis de moi en cas
de blessures, accidents ou perte de biens personnels. Les informations recueillies sont nécessaires pour mon adhésion. Elles font
I'objet d'un traitement informatique et sont destinées au secrétariat de I'association. Je bénéficie d'un droit d'accés et de
rectification aux informations qui me concernent.

Fait a le Signature adhérent

imprimé par nos soins Ne pas jeter sur la voie publique



