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FICHE D’INSCRIPTION 2026-2027 

PURE EXPERIENCE      YOGA • PILATES • SPA 

 

VOS COORDONNÉES 
 

NOM :  PRÉNOM :  

ADRESSE :  

CP / VILLE :  TÉL. PORTABLE :  

E-MAIL :  

 

VOTRE PRATIQUE 
 
Ancien(ne) élève ?   ☐ Oui   ☐ Non     Si non, comment nous avez-vous connus ?   ☐ Amis   ☐ Internet   ☐ Flyer   ☐ Autre : ………….. 

 

Avez-vous déjà pratiqué le yoga ?   ☐ Non   ☐ Oui     Type : __________________________   Depuis : ______ an(s) 
 

Cours choisi(s) :  ☐ Lundi 14 h 45  ☐ Mardi 10 h  ☐ Mardi 19 h  ☐ Mercredi 10 h 30 (Pilates)   ☐ Ateliers week-end 
 

☐ Je m’engage à stationner sur la place du Prainet ou sur le parking PURE Experience, et non dans l’enceinte du centre. 

 

INFORMATIONS DE SANTÉ 
 
Êtes-vous sous traitement médical ?   ☐ Oui   ☐ Non 

Blessures, maladies, handicaps ou problèmes de santé particuliers : ___________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________________ 

Personne à joindre en cas d’urgence : ______________________________   Lien : _______________________________________ 

Téléphone 1 : ______________________________________  Téléphone 2 : ____________________________________________ 

 

ATTESTATION 
 

☐ J’autorise le professeur à prendre les mesures nécessaires en cas d’urgence. Je déclare être responsable de mon état de 

santé et apte à participer aux activités choisies. Je m’engage à signaler toute évolution de ma situation et à demander l’avis de 
mon médecin en cas de doute. Je certifie exacts les renseignements indiqués sur cette fiche. 

 

ABONNEMENTS YOGA ET PILATES 
 

☐ Je joins la cotisation annuelle adulte de 15 €, à ajouter au premier règlement de mon abonnement. 

Mode de règlement :     ☐ 1 ou 3 chèques à l’ordre de PURE Experience      ☐ 1 ou 3 virements bancaires 

 

IBAN : FR76 1080 7000 7592 3217 3266 807         Encaissements / virements : 1. inscription / 2. trois janvier 2027 / 3. trois avril 2027. 

 

Choix Carte Cours Annuel Trimestre Règlement(s) / montant(s)  Mode CHQ ou VRT 

☐ BLANCHE 10 160 € -   

☐ ROSE 36 405 € 135 €   

☐ VERTE 72 540 € 180 €   

☐ JAUNE Illimités 690 € 230 €   

Cartes valables de septembre à début juillet, hors vacances scolaires (sauf cours exceptionnels ou rattrapages). 

Inscription en cours d’année : tarif au prorata des cours restants. 

 

CARTE D’ABONNEMENT SPA 
 

 

☐      10 séances : 150 € 

MARDI de 10 h 30 à 19 h • MERCREDI de 9 h à 13 h (hors vacances scolaires) 

 
Uniquement sur réservation la veille 

Autre jour possible sur demande avec minimum 2 participants. 

 

Date : __________________________ Signature précédée de « lu et approuvé » : 

 


