
www.cpaparis.org 

Club de Patinage Adultes de Paris 
15 rue Friant 
75014 PARIS 

info@cpaparis.org 

Bulletin d'adhésion 2022-2023 
 
Civilité :             
Nom .................................. Prénom ...............................  
Date de Naissance * : ................... 
Ville de naissance * / Département */ Pays 
* : ..........................................................................  
 
Adresse Postale *:  .......................................................................... 
 
   .......................................................................... 
Code Postal *....................... Ville * ...................................................... 
 
Mail * :.......................................................................... 
Téléphone mobile * ..............................  Téléphone domicile ................................... 
 
Qui prévenir en cas d'urgence (nom / tel / lien avec le patineur) 
* ............................................................................................. 
* Champs obligatoires 
 
 

 
Le CPAP publie un annuaire sur son site internet uniquement accessible par les membres du club. 
Si vous ne souhaitez pas que les informations suivantes y figurent, cochez les cases correspondantes: 

□ Adresse Postale 

□ Mail 

□ Téléphone 
 

 
Règlement Général de la Protection des Données (RGPD) 
L'adherent est informé que l'association collecte et utilise les présentes données personnelles pour les nécéssités de 
son adhésion uniquement a des fins de gestion associative (enregistrement de licence, certificat médical). Ces données 
ne sont ni cédées, ni vendues à des tiers. Le droit d'accès, de modification, d'effacement et de portabilité peut 
s'exercer par courrier simple a l'adresse suivante CPAP 36 quai de la Marne 75019 PARIS 

□ J'accepte que les informations collectées dans ce formulaire soient utilisées pour les besoins de l'association. 

□ J'accepte de figurer sur des photos ou des vidéos prises lors de séances du club dont le seul but est la 
promotion de notre activité sportive. 
 
 
      Date .................... 
 
      Signature 
 
 
 

Nous ne pouvons pas afficher l’image.

Nous ne pouvons pas afficher l’image.



 

Tarifs pour la saison 2022 – 2023 
 

 
 
Les chèques sont à libeller à l’ordre du CPAP et à remettre à l’un des membres du Comité ou à 
envoyer au Trésorier du Club. 
 

 
 
 
Licences: 
Les tarifs sont fixés par la Fédération Française des Sports de Glace et comprennent l’assurance de base.  
 
Je reconnais avoir pris connaissance des dispositions souscrites en matière d’assurance de base et complémentaire 

(responsabilité civile individuelle accident) dans le cadre de la licence délivrée par la FFSG   □ 
 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 
Avant toute participation aux activités, ce dossier complet doit être remis à un membre du bureau 
ou renvoyé à :  secretaire@cpaparis.org 
Ou à l’adresse postale : CPAP, 15 rue Friant, 75014 Paris 

100,00 €p

70,00 €p

   41,46 €p

   66,06 €p

   24,6 €p

   0,0 €p

Lieu Horaires

Patinoire d'Asnières 21h-23h    350,00 €p

Patinoire de Viry-Chatillon 20h45-22H15 430,00 €p

Patinoire d'Asnières 12h-13h 500,00 €p

Patinoire d'Asnières 7h30-10h 600,00 €p

Patinoire d'Asnières 12h-13h 120,00 €p

1) Adhésion annuelle de membre du CPAP

Pour les nouveaux membres, l'adhésion est réduite pour la 1ère année

Carte 10 séances Sport Santé: Jeudi 

3) Forfaits Patinage (demi-tarif pour les membres de - de 25 ans pour l'ensemble des forfaits)

Forfait 1 1 séance d'Entrainement et Pratique des danses : Dimanche  (adhérent à la séance 
25,00 €) 

2)  - Licence Danse ou Ballet Fédérale – (comprenant l’assurance de base) ou

     - Licence Danse ou Ballet Compétition .Cette licence à prendre avant le 31.12.2022 est obligatoire pour passage des tests/médailles et les 
compétitions 

    - Avenant Compétition Danse ou Ballet (si vous avez déjà une licence Fédérale)

    - Extention Danse ou Ballet (si vous avez déjà une licence compétition, artistique, synchro….)

Forfait 2  1 séance d’Entraînement : Dimanche (adhérent à la séance 25,00 € )

Forfait 3 1 séance d’Entraînement : Jeudi  (adhérent à la séance 30,00 €)                              

Forfait 4  Ballet: Dimanche                                   

 1) Adhésion au CPAP ( 1 chèque)

 2) La Licence de votre choix  (1 chèque)

 3) Le ou les forfaits de votre choix (sauf si vous choisissez de payer à la séance) (1 chèque ou plusieurs chèques)

Le montant TOTAL de votre (vos) chèque(s) doit inclure :

Chèque Numéro

1

2

3

Visa du Bureau Commentaires

En date du Montants

Cadre réservé au bureau du CPAP

 bulletin d’inscription,   paiement,    certificat médical (pour les licences compétition)   photo d’identité en fichier.JPG (pour les 
nouveaux membres)

Récapitulatif des pièces à joindre pour votre inscription

Nous ne pouvons pas afficher l’image.


