Association HARMONIE YOGA
FORMULAIRE DE REABONNEMENT

SAISON
1. IDENTIFICATION

NOM PRENOM
Avez-vous changé de coordonnées (Adresse, Mobile, Mail) depuis I'an dernier ?

ou [ NoNI[]

Préciser uniquement ce qui a changé :

2. CHOIX DE LA FORMULE
[C] Adhésion annuelle (obligatoire):20 €
ABONNEMENT
[ Engagement annuel 1 cours (300 €)
(] Trimestriel (120 €)
[] Mensuel (45€)
[] carte de 10 cours (valable 6 mois) (135 €)
[J Alaséance (15 €)
MODE DE REGLEMENT : []Espéces/ []Chéque(s) [] Préléevement

3. ETAT DE SANTE

Conformément au reglement, il est de votre responsabilité de nous informer de tout

changement.
[] Aucun changement : Je certifie &tre toujours apte a la pratique du yoga

[]Changement : Nouveaux points de vigilance dont le professeur doit étre informé :

4. DROIT A L'MAGE & ENGAGEMENT

Droit a I'image : [1)autorise I'association & utiliser mon image ( photos/vidéos de groupe

pour sa communication [_]Je n'autorise pas |'utilisation de mon image.

Engagement : Je déclare avoir pris connaissance du reglement intérieur (incluant la clause de
radiation en cas de conduite incorrecte) et je m'engage pour la période choisie ci-dessus

Faita: le : / /

Signature :
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