
Yoga Intégral
SAISON 2026 – 2027
AYA 
Association Yoga et Ayurveda

Contact:Anne-Laure Launay
Professeur Diplômée Sivananda
06.10.25.08.00
annelaure@sourcevedique.com
www.sourcevedique.com

De Septembre 2025 jusqu'à début juillet 2026, forfait 36 cours d’1h30 hors vacances scolaires
Si vous manquez un cours vous pouvez le rattraper sur un autre cours 

Tarif 

Le tarif découverte en cours d’année est de 5€. Il est possible de s’inscrire toute l’année. 

 116€ par trimestre et 20€ d’adhésion TOTAL 368€  
Payable à l’année ou en trois fois par chèques, espèce ou virement
Encaissements: octobre 2025 (136€), janvier 2026 (116€) & avril 2026 (116€)

Couple : Adhésion offerte (-20€) sur le deuxième inscrit.
Enfant, étudiant, RSA tarif solidaire me consulter 
Possibilité de prendre une carte 130 € pour 10 cours avec adhésion annuelle de 20€

Cours individuel  ou en petit groupe me consulter. Massages Ayurvédiques: voir le site internet.

Yoga Nidra :Relaxation profonde guidée et coaching selon philosophie du Yoga et de l’ayurveda
Yoga enfant et famille/ Yoga femme enceinte me contacter 

 

Fiche d'inscription pour un cours d’1h30 Lundi Vasselay 18h30,
Mardi 10h30 Achères, Mardi 18h30 St Germain du Puy, mercredi 18h Mery Es Bois,  jeudi 18h45 Pigny 

Nom: ……………………... Prénom……………………….         Date de naissance:……………..

Adresse :……………………………………………………………………….

Profession (Même si en retraite) :…………………………… ……………………….

Téléphone: ……………………… Email: …………………..

Avez-vous déjà pratiqué le Yoga/ autre sport?: ………………………………………………………..

Problèmes de santé (Document confidentiel):………………………………………………….

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

Merci de bien vouloir me fournir un certificat médical ou remplissez l'attestation ci-dessous.

Attestation sur l'honneur ou certificat médical
Par la présente, Mr, Mme, Mlle  …………………………… , demeurant à  …………………………  ,

atteste ne présenter aucune contre-indication médicale et cliniquement décelable à ce jour, à la pratique de 

yoga dispensée par Anne-Laure Launay, professeur de Yoga  au sein de l'Association «AYA».

Fait à …………………………. Date: …………………….. Signature:

________________________________________________________________________________________
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