FORMULAIRE D’INSCRIPTION (1 par personne svp)
A renvoyer complété et signé à: jeuneiledefrance@gmail.com
ou Jeûne île de France C/o Aventure Participations 1 rue Pasteur 78380 Bougival

Séjour du: ......../........./2026     au ........./........./2026

RENSEIGNEMENTS PERSONNELS :

Nom: …………………………………………………………………….    Prénom: ………………………….…………………………………………….
Adresse: ………………………………………………………………….………………………………………………………………….…………………….
CP : ………….……… Ville: …………………………………….…………………………………………………………………………………………………
Tel mobile: ………………………………………………….    Email: ……………………………..……………………………………………………….
Date de naissance :  ……. /……./ …………. 		Âge : …………. 		Genre : ☐ F  ☐ H 
Poids (P): …………… kg 		Taille (T): …………… m 		IMC (P/T²): …………………….
Je suis un traitement médical ☐ NON ☐ OUI, lequel ……………………………..…………………………………………..…………………
Je suis suivi pour une pathologie ☐ NON ☐ OUI, laquelle ……………………………..………………………………………………………
☐ Je souffre d’une pathologie (avec ou sans traitement) et joins donc un certificat médical obligatoire attestant la possibilité du jeûne et de la marche. Je peux, pour ce faire, demander une consultation médicale à https://academie-medicale-du-jeune.fr/contact/ (1h par des médecins experts du jeûne, 60€).
Avez-vous déjà jeûné ☐ NON ☐ OUI    Combien de fois ? …….…   Quand (année) ? ……..…………  Durée ? …….….…..… j
A contacter en cas d’urgence: (nom) ………………………………………………………………..… Tel: ………………………………………..

TARIFS :
⬜ 590,00 € - Séjour de 4 jours (arrivée entre 16h30 et 18h) et 3 nuits (départ vers 14h), incluant:
Hébergement en chambre partagée à 2 personnes, salle de bain partagée à 2 ou 3 personnes, linge de lit, boissons et activités prévues au programme (cf. www.jeuneiledefrance.com)

OPTIONS :
⬜ + 90,00 € supplément chambre individuelle, avec salle de bain partagée à 2 ou 3 personnes.
⬜ - 90,00 € réduction chambre triple (groupe constitué uniquement), avec salle de bain partagée à 3 ou 4.
⬜ + 450,00 € supplément chambre individuelle, avec salle de bain individuelle.
⬜ + 10,00 € supplément linge de toilette (1 grande et 1 petite serviettes de toilette).

TRANSPORT :
Le centre est situé 14 rue des sources 78720 Saint-Forget.

⬜ J’arrive en voiture. J’accepte de proposer un covoiturage: ☐ NON ☐ OUI 
⬜ J’arrive en RER B Gare de St Rémy les Chevreuse et souhaite que l’on vienne me chercher à la gare à 16h
⬜ Je ne sais pas encore.




RESERVATION ET CGV :
Réservation ferme : arrhes de 315 €/personne, par virement : Aventure Participations  FR76 3008 7338 3100 0637 2640 118 ou par chèque à l’ordre d’Aventure Participations, 1 rue Pasteur, 783280 Bougival. 
Merci de bien préciser votre nom. Les réservations sont traitées par ordre d’arrivée. A réception du bulletin d’inscription et des arrhes, un email vous sera envoyé, pour confirmer votre réservation ferme.
Si le séjour s’est rempli entre-temps, nous vous passons en liste d’attente et vous tenons au courant des places qui se libèrent ou de celles disponibles sur les prochains séjours. 
Une fois reçue la confirmation ferme de votre inscription, le solde du séjour est à régler au plus tard 2 semaines avant votre arrivée.
En cas de désistement de votre part plus de 15 jours avant le séjour, les arrhes sont conservés. 
En cas de désistement de votre part à 15 jours ou moins du début du séjour choisi, ou de départ anticipé en cours de séjour, la totalité du séjour est due.  Jeûne Ile de France se réserve le droit avant le début d’un stage de l’annuler ou de le reporter si le nombre de participants est inférieur à 6 personnes. Auquel cas, les participants déjà inscrits seront remboursés en intégralité.

ENGAGEMENT :
En signant ce formulaire j’atteste (merci de cocher toutes les cases) :
⬜ Que ma participation au stage de jeûne est volontaire, et que j’assume pleinement les risques inhérents à l’activité de jeûne et randonnée organisée par Jeûne Île de France, dont j’ai été parfaitement informée.e ;
⬜ Être majeur, en bonne santé et en mesure de marcher au minimum 3h / jour, avoir souscrit un contrat d’assurance couvrant ma Responsabilité Civile personnelle et en groupe ;
⬜ Avoir compris que le non-respect des consignes données par les encadrants, visant à faire respecter le cadre du jeûne de type Buchinger, me fait immédiatement encourir des risques pour ma santé dans le cadre de l’activité de jeûne et randonnée organisée par Jeûne Île de France ;
⬜ Être informé des contre-indications au jeûne listées ici https://academie-medicale-du-jeune.fr/professionnels-de-sante/les-indications-et-contre-indication-du-jeune/, notamment : amaigrissement extrême, troubles du comportement alimentaire (anorexie, boulimie), hyperthyroïdie décompensée, artériosclérose cérébrale sévère, insuffisance hépatique ou rénale sévère, grossesse ou allaitement, addictions, ulcère de l’estomac ou du duodénum, insuffisance coronaire, décollement de la rétine, psychose, diabète de type 1, maladies tumorales, maladies auto-immunes selon le stade, manque de vitalité d’une façon générale ;
⬜ Accepter les conditions générales de vente mentionnées sur le site www.jeuneiledefrance.com ;
⬜ Être informé.e que lors de la conduite d’un véhicule, motorisé ou non, il est conseillé la plus grande vigilance, durant toute la durée du jeûne et de garder à portée de main du miel (sucre, compote) et du sel, à prendre au moindre signe de faiblesse ;
⬜ Être informé.e que les animaux ne sont pas admis et qu’il n’est pas autorisé de fumer à l’intérieur du gîte.

DONNEES PERSONNELLES ET DROIT A L’IMAGE :
En signant ce formulaire je suis informé.e que :
 Jeûne Ile de France traite les données recueillies pour mon séjour de jeûne à St Forget. Je dispose d’un droit d’accès, de rectification, d’effacement ou de limitation du traitement de mes données. Pour exercer ce droit, je me reporte au site www.jeuneiledefrance.com.
 Un groupe WhatsApp sera ouvert entre 10 et 15 jours avant la date de début du séjour pour vous accompagner dans la descente alimentaire, caler les aspects logistiques, le covoiturage et le transport depuis la gare RER.
 Lors de mon séjour, Jeûne Ile de France (ou ses préposés) peut être amené à enregistrer des photographies et vidéogrammes, à des fins de communication et de promotion des séjours proposés par Jeûne Ile de France exclusivement, sur lesquels je suis susceptible d’apparaître. Pour m’y opposer, je coche la case suivante : ⬜

⬜ Je confirme que mes déclarations sont sincères et véritables et dégage Jeûne Ile de France de toute responsabilité à ce sujet. Je m’engage également à avertir de tout changement de situation sur ma santé pouvant survenir avant et pendant le séjour.

Date: ……. /……./ ………….  Signature précédée de la mention manuscrite “lu et approuvé” :
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