Plateforme GQF

Santé Douaisis

ORIENTER, SUIVRE, ACCOMPAGNER

Nom de(s) I'activité(s)

Nom de la structure

Adresse du/des site(s) de pratique
Nom prénom de la ou les personnes
encadrantes

dipléme des personnes encadrantes

Nom/Prénom du référent de la structure

Email et téléphone du référent de la structure

Description de(s) I'activité(s)
Description d’une séance type

Type de groupe
Niveau des participants ?
Mise en place de groupe de niveau ?
Sport loisirs/Sport Santé/Sport compétition ?
Moyenne d’dge des pratiquants ?
Public type accueilli

L’activité est-elle adaptée a des personnes
atteintes de maladies chroniques (obésité,
pathologie cardiaque, etc.) ?

L’activité est-elle adaptée a des personnes
atteintes d’un handicap mental ?

Nombre de personnes par séance

Horaires et jours des séances « classiques »

Pouvez-vous proposer des séances d’initiation
gratuite : OUI / NON

Si non, quel est le colit d’une séance d’initiation
Quel est le codit de la pratique réguliere de votre

activité (adhésion a I’'année, tarification a la
séance, montant etc...) ?

Informations sur la structure
Initiation Boxe pieds poings
Association Full Boxing
Dojo salle pierre Legrain route de Pecquencourt
59167 Lallaing
AVE Gaélic
BPJEPS Educateur sportif sport de combats
AVE Gaélic
0631492573

Informations sur les activités
Initiation boxe pieds poings/remise en

forme/technique

Tout niveau/sport loisirs/compétiteur sport
santé tout age/ tout publics

oui

non

20
Mardi/jeudi 19h30/21h00
Colits liés a la pratique

non

55 le groupe de 10

150 euros I'année
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EnVie d’Activité

Existe-t-il un tarif dégressif si début de I'activité
en cours d’année ? Si oui lequel ?

Faut-il une tenue particuliére pour la pratique
du sport ? Si oui laquelle ?

Quel matériel est mis a disposition pour la
pratique ?

non

Survétement, short, tennis

Gants, sac de frappe autoporté, base de frappe
,pattes d’ours



