Fiche d'inscription
2025-2026

Du 8 septembre 2025 au 28 juin 2026

Nom :

Prénom :

Date de naissance :

Adresse :

\ Photographie ~ J

Mail : Téléphone :

Coordonnées de la personne a prévenir / Représentant légal :

Toute information de santé que vous jugez utile de communiquer (ex: enceinte, probleme

cardiaque, articulations douloureuses, intervention chirurgicale récente, problemes de dos...) :

TARIFS :
e Adultes cours collectif 1 heure :
- Cours d’essai ou ponctuel : 20 € 7 ¥ Z"eme”t ! m‘legf ol :
- Forfait 10 cours : 150 € (valable 12 mois) I e
- Forfait 20 cours : 260 € (valable 12mois) Paiement 3 fois possible pour un abonnement & l'année :
- Forfait annuel : 396 € (34 séances) 3 Chéques de 132€ = 396€

(Dates d'encaissement début Septembre, Décembre, Mars)
o Enfant (7 4 15 ans) cours collectif 1 heure :

Me contacter
o Cours particulier (solo ou duo) 1H15 : 50€
Equipement individuel nécessaire, a la charge du pratiquant :

1 tapis, 1 élastique, 2 briques et un coussin

Prét de matériel possible les premiers cours



CONDITIONS GENERALES DE VENTE - REGLEMENT AMIABLE DES LITIGES
MEDIATION DE LA CONSOMMATION

Je soussigné(e) , certifie que :

e Laurence Le Dé m’a renseigné(e) sur les tarifs appliqués et sur le matériel nécessaire dont je dois
disposer pour la pratique des cours;

e je suis en bonne condition physique sans probleme cardiaque ou respiratoire décelé a ce jour;

e aucun médecin, personnel de santé ou entraineur ne m'a déconseillé la pratique du yoga;

® je suis conscient(e) des éventuels risques de santé que j'encoure.
En outre :
Si votre condition physique venait a changer il vous appartient d'en aviser le professeur (y compris en cas
de grossesse).
Je suis informé(e) qu’il m’appartient de souscrire personnellement une assurance maladie/accident et
responsabilité civile.
Je me porte également garant financier en cas de dégradation volontaire ou involontaire que je pourrais
occasionner durant cette année.
En tant qu'étudiant de yoga, vous demeurez enti¢rement responsable de votre pratique, de votre sécurité
et de votre bien-étre. La responsabilité de prendre une posture ou non, de la garder ou d'en sortir vous

revient.

Conformément aux dispositions des articles L 611-1 et R 612-1 et suivants du Code de la Consommation
concernant le réglement amiable des Jitiges:

Lorsque le consommateur a adressé une réclamation €crite au professionnel et qu'il n'a pas obtenu
satisfaction ou de réponse dans un délai de deux mois,

il peut soumettre gratuitement sa réclamation au médiateur de la consommation. Le médiateur doit étre
saisi dans le délai maximal d'un an 4 compter de la réclamation initiale.

Le médiateur choisi par Laurence Le Dé — EI (Laurence Green Yoga — SIREN 903358885 — Code APE
85517) est :

Le Médiateur du Cabinet STEMA-FOUJOLS-ASSURANCES . Ce médiateur peut étre saisi directement
en ligne a I'adresse mail suivante : le.mediateur@mediation-assurance.org

ou par courrier :

Ea Médiation de I'assurance, Péle CSCA, TSA 50110 - 75441 Paris Cedex 09

A le Signature de I’étudiant + mention manuscrite "Lu et approuvé”
DROIT A ’'IMAGE
Je soussigné(e) . autorise (1) / n’autorise pas (1), Laurence Le Dé a filmer,

photographier, ou 2 me faire photographier en tant que pratiquant inscrit pour une publication sur le site
internet ou sur les les réseaux sociaux a usage de promotion des activités.
(1) Rayer les mentions inutiles

A le Signature de I’étudiant + mention manuscrite "Lu et approuvé™




