
 
 

 
 
 
La marque LES SCÈNES ÔTREMENT réunit l’ensemble des activités de nos deux 
théâtres : Le Patadôme et l’Île Ô 
04 78 51 48 87 - 04 28 38 16 67 / ateliers@scenes-otrement.com 
www.scenes-otrement.com 

 
 
 
 
 
  

BULLETIN D’INSCRIPTION 
YOGA 

Hebdomadaire 2025-2026 
 

Théâtre l’Île Ô, Berge Bertha Von Suttner 69007 LYON 
 
 
 

 Début des ateliers : mercredi 17 septembre 2025. 
 

 Tous les ateliers bien-être sont à destination des adultes.  
 

 Réduction de 20 € à partir de 2 adhésions au sein de la même famille (valable sur les ateliers 
adultes et enfants, dès la première inscription de la famille).  

 

CONDITIONS 
 
Sans le règlement total, nous n’effectuons qu’une pré-réservation non prioritaire. 
L’adhésion est définitive à réception du règlement. Pas de remboursement en cas d’abandon.  
 
Possibilité de paiements en 3 fois. Règlement de la totalité pour validation de l’adhésion : établir les 3 
chèques à encaissement différé (septembre – janvier – avril) en début d’année. 
 
Modalités de paiement acceptés : 
Carte bancaire, chèque bancaire (à l’ordre de l’Association Les Scènes Ôtrement), espèces, chèques 
vacances ANCV (maximum 70 euros), chèques culture (maximum 70 euros), PASS Région, PASS Culture.  
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PATADÔME THEÂTRE- Une association de la marque LES SCÈNES ÔTREMENT 
Siège social : 62 route d’Yvours, 69540 IRIGNY / 04 78 51 48 87 / www.scenes-otrement.com 
SIRET 480 409 465 000 14 / TVA intra  FR79 480 409 465 00014– APE 9001Z 
Licences : PLATESV-R-2020-009862/PLATESV-R-2020-009863/PLATESV-R-2020-009864 

BULLETIN D’ADHÉSION 
Remplir en majuscules 

 
 
DATE DU JOUR DE L’INSCRIPTION : ......................................................................................................................................  
 
NOM : ...................................................................................... PRÉNOM : ...................................................................................................  

DATE DE NAISSANCE : .............................................. PROFESSION : ..........................................................................................  

ADRESSE : ...........................................................................  ............................................................................................................................  

CODE POSTAL : ............................................................... VILLE : ............................................................................................................  

MOBILE : ............................................................................... E-MAIL : .........................................................................................................  

Si d’autres membres d’une même famille sont déjà inscrits aux ateliers : 

NOM(S) : .........................................................................................................................................................................................................  

 
 

CHOIX DE VOTRE ATELIER 
 
 
YOGA TOUS NIVEAUX - 1h 
 
Mercredi 19h30-20h30 hors vacances scolaires  

30 séances en période scolaire à partir du 17 septembre 2025 

 Formule à l’année* : 420 € 
 
 Formule carte de 15 séances : 240 € 
   
 Séance à l’unité (pour essayer l’activité, jusqu’à fin décembre maximum) : 18 € 
 
*Si vous souhaitez passer à la formule annuelle en cours d’année après avoir fait des cours à l’unité, les 
cours effectués seront déduits du tarif de votre adhésion. Merci de nous écrire sur ateliers@scenes-
otrement.com 
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U LES..
. SCENES 
OTREMENT 

Utilisation d'image  

Je soussigné(e) Nom: ............................................................ Prénom: .................................................................... . 

D Autorise 

D N'autorise pas 

les Scènes Ôtrement (l'ÎLE ô et le Patadôme Théâtre) à utiliser l'image de mon enfant 

........................................................................................................... pour ses supports de communication. 

Fait à ............................ , le ............................................... . 

PATADnME 
SCl::NES ÔTREMENT 

L1LE0 
SctNES ÔTREMENT --

Signature: 

La marque LES SCÈNES ÔTREMENT réunit l'ensemble des activités de nos 

deux théâtres : Le Patadôme et l'Île ô 

04 78 51 48 87 / mediation@scenes-otrement.com 
www.scenes-otrement.com 
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