
 

ECOLE DE YOGA SATYANANDA PARIS 
60 , Rue Greneta 

75002  PARIS 

Tél : 01 45 08 16 40 

06 85 72 13 69 

 
 

 
BULLETIN D’INSCRIPTION * STAGE/SEMINAIRE 

Nom :       ………………………………………………………………………………. 

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

Date de naissance :  ……………………………………………………………… 

Adresse :  ……………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………… 

Téléphone : …..……………………………………………………………………… 
E.mail :  ………………………………..……………………………………………… 

Souhaite m’inscrire au stage/séminaire de : 

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

Qui se tiendra le : ………………………………………………………………… 

Le prix du stage/séminaire est de :  ………………………………... € 

Je verse un acompte de 50 % à titre de réservation, 
Je joins un chèque de :  …………………. € 

Adhésion minorée pour les non adhérents à l’association : 15 € 

Le règlement de l’adhésion est à faire à part. 

Adhérent EYS :     r oui      r non 
Paiement de l’adhésion :    r Chèque     r Espèce 

Je joins un chèque de : ………….   € pour l’adhésion 

 

Demande de facture :   r oui    r non  

Facture à adresser à : ………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………… 

Date : 

Signature : 

 

 
 
 


