
Prénom :

Nom complet :

Date de
naissance:

Lien de parenté:

Téléphone :

Homme

Mensuelle CHF 80.00 Trimestrielle CHF 225.00

Femme

Informations personnelles

Type d'adhésion

Contact d'urgence

Signature

Genre :

Date de début :

Téléphone : E-mail:

Semestrielle CHF 408.00

Signature

Formulaire d'intégration
Bienvenue dans votre centre de fitness ! 

Veuillez compléter ce formulaire afin de créer votre adhésion.

Nom :

Décharge de responsabilité et règlement

Je comprends que l’exercice physique comporte des
risques et j’en assume toutes les conséquences.

Je dégage le centre de toute responsabilité en cas de
blessure ou perte d’objets.

J’accepte de respecter le règlement et les
instructions du centre
J’ai lu et j’accepte les conditions générales
d’adhésion

Date de fin :

Lieu et date

Payé le :

Anuelle CHF 720.00


	Formulaire d'intégration

