
BULLETIN INSCRIPTION 2024-2025 

 
Nom - Prénom : ______________________________________________________________________________________________________ 

 

Age :  Téléphone : _______________________________________________________ 
 
Adresse complète : ______________________________________________________________________________________________________ 
 
Mail : _____________________________________________________________________________________________________________________________ 
 

Merci d'écrire lisiblement 

 

Cochez-la Formule de votre choix et indiquer la ou les séance(s) 

❍ FORMULE ENTRETIEN: _______________________________________________________________ 

❍ FORMULE CONFORT : ________________________________________________________________ 

❍ FORMULE SANTE : ___________________________________________________________________ 

❍ FORMULE SERENITE : ________________________________________________________________ 

❍ FORMULE LIBERTE : _________________________________________________________________ 

❍ CARDIO RENFO KIDS : ______________________________________________________________ 

❍ YOGA GYM KIDS : ___________________________________________________________________ 

❍ DANSE 4 à 7 ans : _________________________________8 à 12 ans ________________________  

 

Modalités règlement  

- 1 partie obligatoire en espèces (en raison des chèques sans provisions) 

- 2 ou 4 fois par chèque avec dates de prélèvement au dos 

- Tickets Jeunes – Pass CAF – Pass Séniors – chèque ANCV (+1€ par volet) 

 

MONTANT DE L’ADHÉSION ANNUELLE 
 

❍ Montant Formule :  ________________€ + Carte Membre Annuelle : ___________€ 
 

❍ Total à régler:  € 
 

 

❍ JE PARRAINE MES AMIES :  ________________________ 
 
❏ En adhérant à 5ème Art, j'accepte le règlement intérieur et la charte de bonne conduite 

❏ En adhérant à 5ème Art, j'accepte le calendrier des samedis et les conditions d’inscriptions 

 

Date : Signature 

 
 
 
Association Cinquième Art - Siège Social : 2 rue de Harleem 54500 Vandoeuvre- 06.03.35.38.94 
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