
FICHE PRE- INSCRIPTION 2026/27 (Tarif réduit 5%)

NOM.............................................................................................................................................Prénom...............................................................................................................

Date de naissance :.........................................................................................................................

Adresse :...................................................................................................................................................................................................................................................................

Code postal :................................................................... Commune :....................................................................................................................................................................

Tel (domicile ou portable) :....................................................................................................................................................................................................................................

Adresse courriel (non communiquée en dehors de l'Atelier ART & SPORT) :................................................................................................................................................

Adresse courriel en lien avec Youtube (si différente de la précédente) pour accès bibliothèque vidéos :.............................................................................................................

Personne à contacter en cas de nécessité :.Nom & Prénom .............................................................................................................. ................................................................

Lien de parenté :.............................................................................................................. Tel :..............................................................................................................................

Antécédents médicaux nécessitant des précautions lors des séances ou réponse sous enveloppe cachetée au nom de l'animateur :..........................................................

…..............................................................................................................................................................................................................................................................................

ABONNEMENT CHOISI     :

SINGLE TOP : 3 x 138€  ▢ ACTIV'DUO : 3 x 237€ ▢ TRIO FIT : 3 x 317€ ▢ TOTAL PASS : 3 x 330€ ▢

Carnet 10 séances : 132€ ▢ YOGA AERIEN Parent/Enfant (2/5 ans) Abonnement 8 séances : 126€ ▢ à l'unité : 22€ ▢

SMALL GROUP (coaching privé) : 3 x 300€ ▢ ANIMAL FLOW : (10 ateliers d'1h30) : 3 x 60€ ▢ à l'unité : 25€ ▢
Paiement par chèques à l'inscription, datés du jour en 1 ou 3 fois (dépôts : début octobre/novembre/février ), si paiement en espèce, prévoir 

la totalité à l'inscription. Les coupons Sport ou chèques Vacances ANCV sont acceptés (Majoration de 2,5% de frais )

JOUR COURS HORAIRE JOUR COURS HORAIRE

Lundi Marche Nordique
PILATES

DEEPWORK
BODYART

9h15                  ▢ 

17h00                ▢
18h05                    ▢      

19h15                ▢

Jeudi SMALL GROUP

BODYART

8h15              ▢

9h30              ▢ 

Mardi BEST AGE
YOGA AERIEN
YOGA AERIEN
YOGA AERIEN

BODYART

9h00                  ▢
10h15                ▢
17h30                ▢
18h35                ▢
19h45                ▢     

Vendredi Mobillité Dos
Calme
BAX

RELAX HAMAC

9h00              ▢

17h45            ▢

19h00            ▢

Mercredi YOGA AERIEN
(Parent/Enf)

BODYART YIN
YOGA AERIEN

9h45                  ▢

18h30                ▢
19h45                ▢

Week-End STAGES
ANIMAL FLOW 

RECUPERATION
+

Autres stages

9h30/11h       ▢

Samedi/ 

dimanche

L'adhésion aux cours de QI Gong / Yoga.... est à voir directement avec les professeurs (indépendants de ART & SPORT)

MONTANT TOTAL DES COURS :........................................................€

                                                                                           (Avec coupon Sport ANCV : + 2,5%) :.......................................................

-        Attestation de paiement : OUI   ▢   NON   ▢

– Droit à l'image :  ▢ OUI     ▢ NON  J'autorise l'Atelier ART & SPORT à publier (sur son site internet, dans la presse etc) des

photos où j,apparais pendant les cours ou les activités.

– Je reconnais avoir pris connaissance du règlement intérieur de l'Atelier ART & SPORT et annexes (disponible sur demande à 

la salle et aussi sur le site internet ) et j'accepte sans réserve.

–

St Marcel-Bel-Accueil, le............................................................   SIGNATURE :


