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ORDONNANCE
D’ACTIVITE PHYSIQUE ADAPTEE (APA)
Alix.APA

(Prescription réalisée conformément aux dispositions des articles D.1172-1 et suivants du Code de la santé
publique et a l'arrété du 28 décembre 2023 fixant le modéle de prescription d’Activité Physique Adaptée.)

Dr:

RPPS :

Je prescris a :

Nom / Prénom :

Une Activité Physique Adaptée (APA)
Durée : @ 3 mois

Restrictions éventuelles (si nécessaire) :

Modalité a domicile via dispositif médical sur smartphone pour la pratique de l'activité
physique adaptée en autonomie : Alix est Dispositif Médical de marquage CE (Classe

)
1) Scannez le QR code ci-dessous pour télécharger I'application Alix, puis

2) Scannez a nouveau ce méme QR code pour accéder a votre programme :

Vous pouvez envoyer la facture regue par email a votre mutuelle pour le
remboursement du programme Alix.APA

Date :

Signature / Cachet :








