
INSCRIPTION À L’ATELIER YOGA DU 18 OCTOBRE 2020

À Tempo Fitness Léognan de 10h à 12h  
 

NOM : ……………………..…………………..…………    Prénom : ………………..………………………..………….. 

Date de naissance : …… / …… / ……     Téléphone : ……….……….……….……….… 

Adresse:………………………………………………………………………….......................………..…………………..…………...... 

 Mail (EN MAJUSCULES) : ……………………………………………………………….....………..……………..………………... 

Je déclare être apte à pratiquer une activité physique et ne présente pas de contre-
indication à la pratique du yoga:  ☐ Oui   ☐ Non  

En cas de doute ou problème de santé, joindre un certificat médical*.  

*En l’absence ou en l’attente du certificat, l’intervenante dégage toute responsabilité en cas 
d’accident.  

ÊTES-VOUS ADHÉRENT DE TEMPO FITNESS ?   ☐ Oui ☐ Non  
                                         

TARIF unique: 25 €.  

Il est nécessaire de régler au moment de l’inscription.  

Règlement:    ☐ Espèce   ☐ Chèque     

Il est nécessaire d’un minimum de 8 inscrits pour que l’atelier puisse avoir lieu.  
* En cas d’annulation de l’atelier pour manque d’inscriptions vous serez remboursez intégralement.  

 

         Date / Signature 

Informations personnelles:

Règlement: 


