
� F o r m u l a i r e  d ’ i n s c r i p t i o n  à  i m p r i m e r  v o u s - m ê m e

envoyer ce formulaire d’inscription à :   

Krista Nyffenegger  •  9, av. A.-M. Mirany
CH-1225 Chêne-Bourg / Genève
Tél / fax : +41 (0)22 860 23 62
email : info@jeuneactif.com • www.jeuneactif.com

�

�

Je m’inscris pour le stage

� (A)
5 mai (15h) au 12 mai (11h)
Marécottes Valais/Suisse      (7 jours)

� (B)
16 mai (17h) au 25 mai (15h)
Drôme / France (9 jours)

� (C)
19 mai (17h) au 25 mai (15h)
Ourches/Drôme/France (6 jours)

N'étant pas un centre thérapeutique, la participation à nos
stages est réservée aux personnes en bonne santé. 

Les jeûnes sont déconseillés aux femmes enceintes ou 
allaitantes.

Le jeûne actif n'est pas indiqué aux personnes souffrant 
d'anorexie ou d'obésité.

Vous recevrez une confirmation d’inscription, 
un bulletin de versement et des informations 

complémentaires concernant le stage.

Je viendrai:          � en voiture           � en train et bus

� je peux prendre ....... personne(s) dans ma voiture

� je souhaite bénéficier d’une place dans une voiture

Veuillez réserver votre chambre
directement à l’hôtel ou au gîte
(voir rubrique “Stages” sur le site) 

Nom .......................................................................................................

Prénom ..................................................................................................

Adresse ..................................................................................................

...............................................................................................................

...............................................................................................................

Email ......................................................................................................

tél. privé  ................................................................................................

tél. prof.  .................................................................................................

date de naissance  ..................................................................................

taille (cm)  ................................................ poids ..................................

� Suisse : STAGE (A)
dès réception du bulletin de versement, je verse 
50% des frais de stage sur le compte:  
Krista Nyffenegger / Verena Moser
CCP: 17-755226-8
et règlerai le solde le premier jour du stage. 

� France : STAGES (B) et (C)
je joins mon chèque d’arrhes de 220 euros/155 euros

Frais d’annulation :
Jusqu’à 30 jours avant le début du stage, sans frais. 
Les annulations de 30 à 20 jours avant le début du stage
seront remboursées à 50%.
Aucun remboursement après cette date. 
Il est néanmoins possible d’envoyer une autre personne à
votre place. 
Nous vous suggérons de contracter une assurance annulation.

Je confirme, par la présente, que je suis en bonne santé et
que je ne prends pas de médicaments régulièrement. 
Je participe au stage de Jeûne Actif sous ma propre
responsabilité. Je ne pose aucune revendication envers 
les organisatrices lors d’éventuels dommages corporels, 
de santé ou de propriété.

Lieu, date                                                       Signature 

...........................................................................................

2007


