FICHE DE RENSEIGNEMENTS ET QUESTIONNAIRE PRÉALABLE À LA PRATIQUE DU YOGA
	Merci de prendre quelques minutes pour compléter ce questionnaire avant votre première participation à un cours de yoga.
	Les informations recueillies me permettront d'adapter au mieux les propositions de pratique à vos besoins et à vos éventuelles contraintes. Elles demeureront strictement confidentielles.
	Une fois complété, je vous invite à me l’envoyer par mail : lencredupuits@gmail.com 

1. Informations générales
Nom et prénom :
Date de naissance :
Adresse :
Téléphone :
Adresse e-mail :

2. Votre expérience du yoga
Avez-vous déjà pratiqué le yoga ?
☐ Oui régulièrement
☐ Oui occasionnellement
☐ Non
Si oui, depuis combien de temps ?
........................................................................
Avez-vous pratiqué un ou plusieurs styles de yoga particuliers ?
☐ Hatha Yoga
☐ Vinyasa Yoga
☐ Ashtanga Yoga
☐ Yin Yoga
☐ Autre :
........................................................................
3. Votre état de santé
Présentez-vous actuellement une ou plusieurs limitations physiques ou douleurs dont je devrais avoir connaissance ?
☐ Non
☐ Oui
Précisez :.......................................................................................................................................
Avez-vous déjà subi une intervention chirurgicale ou un traumatisme susceptible d'influencer votre pratique ?
☐ Non
☐ Oui
Précisez :.......................................................................................................................................
Souffrez-vous actuellement de :
☐ Douleurs lombaires
☐ Douleurs cervicales
☐ Douleurs articulaires
☐ Hernie discale
☐ Sciatique
☐ Problèmes de genoux
☐ Hypertension artérielle
☐ Problèmes cardiaques
☐ Vertiges
☐ Troubles respiratoires
☐ Autre :
........................................................................
Prenez-vous actuellement un traitement médical ou faites-vous l'objet d'un suivi médical susceptible d'avoir un impact sur votre pratique physique ou respiratoire ?
☐ Non
☐ Oui
Si oui, merci de préciser uniquement les éléments utiles à l'adaptation de votre pratique :
................................................................................................................................................

4. Questions spécifiques aux femmes
☐ Cette rubrique ne me concerne pas.
Êtes-vous enceinte ?
☐ Non
☐ Oui
Si oui, de combien de mois ?
.................................
Êtes-vous en période de post-partum ?
☐ Non
☐ Oui
Présentez-vous actuellement ou avez-vous déjà présenté :
☐ Endométriose
☐ Adénomyose
☐ Syndrome prémenstruel marqué
☐ Troubles du plancher pelvien
☐ Incontinence urinaire
☐ Ménopause ou périménopause
☐ Autre :
........................................................................
Ces éléments ont-ils un impact particulier sur votre confort physique ou votre pratique corporelle ?
................................................................................................................................................

5. Votre mode de vie
Pratiquez-vous une activité physique régulière ?
☐ Oui
☐ Non
Si oui, laquelle ?
........................................................................
Comment décririez-vous votre niveau d'énergie actuel ?
☐ Faible
☐ Moyen
☐ Bon
☐ Très bon
Comment décririez-vous votre qualité de sommeil ?
☐ Insuffisante
☐ Moyenne
☐ Bonne
☐ Très bonne

6. Vos attentes
Qu'est-ce qui vous amène aujourd'hui vers le yoga ?
☐ Détente
☐ Gestion du stress
☐ Souplesse
☐ Renforcement physique
☐ Amélioration de la respiration
☐ Mieux-être général
☐ Curiosité
☐ Approche méditative
☐ Autre :
........................................................................
Avez-vous un objectif ou une attente particulière concernant votre pratique ?
................................................................................................................................................
7. Vous êtes intéressé(e) par (plusieurs choix possibles) :
☐ Le cours du Hatha Yoga féminin
☐ Le cours du Hatha Yoga dynamique

8. Information importante
Les cours proposés ne constituent ni un acte médical, ni un accompagnement psychothérapeutique.
Le yoga est une pratique d'éducation corporelle, respiratoire et méditative. Il appartient à chaque participant de respecter ses limites et d'informer l'enseignante de toute évolution significative de son état de santé susceptible d'influencer sa pratique.
En cas de doute concernant votre aptitude à pratiquer, il vous appartient de solliciter l'avis de votre médecin ou du professionnel de santé qui vous suit.
Je certifie avoir fourni des informations sincères et complètes à ma connaissance.
Date :
Signature :

