
Association Yoga & Bien-être

Fiche d’inscription 2025-2026 

Identité de l’adhérent 

Nom : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Prénom : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

Date de naissance : _ _ _  /_ _ _ /_ _ _  _ _ _       N° de téléphone :  _ _ _  /_ _ _ /_ _ _ / _ _ _ / _ _ _ 

Adresse : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Adresse e-mail : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Choix du cours 

L’association vous propose un cours de yoga d’une durée de 1h15 par semaine sur les horaires 
suivants. Merci de cocher le cours choisi. 

□ Le lundi – de 10h00 à 11h15 □ Le mardi – de 18h45 à 20h00

□ Le mardi – de 10h30 à 11h45 □ Le mercredi – de 20h00 à 21h15

Choix de la formule d’adhésion 

□ Forfait annuel pour un cours d’1h15 par semaine
250€ pour l’année, soit 36 séances. 

□ Carte pour 10 cours, passage au forfait si vous souhaitez poursuivre les cours.
130€ la carte, valable 4 mois. 

Choix du paiement initial 

□ Paiement en chèque loisirs ANCV : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

□ Paiement en liquide : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

□ Paiement par chèque : Possibilité de payer le forfait annuel en plusieurs fois.

Paiement en une fois / Nom du porteur du chèque = _________________________ 
 Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ 

 Paiement en ________ fois  

Nom du porteur du chèque = _________________________ Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Chèque n°_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

  Le remboursement au prorata temporis ne pourra se faire 
qu’aux conditions indiquées dans le règlement intérieur. 



Santé 

□ Réponses « NON » à chaque question du questionnaire de santé.
 Talon du questionnaire à joindre, daté et signé. 

OU 

□ Une ou plusieurs réponses « OUI » au questionnaire de santé.
    Certificat médical d’aptitude à la pratique du Yoga à joindre OBLIGATOIREMENT. 

Date du certificat : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _   Nom du médecin : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Obligations du signataire 
* Droit à l’image :
« J’autorise l’association a éventuellement utiliser des photos sur lesquelles je suis visible. » 

□ OUI □ NON

* Règlement intérieur :
« J’atteste avoir pris connaissance du règlement intérieur de l’association Yoga & Bien-être, joint à 
cette fiche d’inscription, et m’engage à le respecter. »

□ OUI □ NON

* Assurance responsabilité civile :
« Je certifie être titulaire d’une assurance responsabilité civile. » 

□ OUI □ NON

* Absence en cours :
« En cas d’absence, je m’engage à prévenir le professeur par sms ou le groupe Whatsapp de mon 
créneau de cours.  » 

□ OUI □ NON

Validation de l’inscription 

« Je soussigné(e) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ , atteste que mon 
dossier d’inscription est complet et que tous les éléments inscrits sont conformes. » 

Date et signature précédé de la mention « lu et approuvé ». 

_ _ _ / _ _ _ / _ _ _ _ _ _ 


