
 
CENTRE EQUESTRE DU PAYS DE SAULIEU 

Terreau Brenot – 21210 SAULIEU 

Tél.  : 03.80.64.04.45 
 

 

STAGE  FICHE  D’INSCRIPTION 

 

 

Stage du…….…….au………….. 

 

Vacances de…………………….. 

 

 

NOM – PRENOM………………………………………………………………………………. 

 

Date de naissance……../……../………...Sexe………………………Nationalité……………... 

 

Adresse……………………………………………………………………………………..…… 

 

E.mail ……………………………………………………�………………………………….. 

 

Cheval – Poney – Les deux - (rayer la mention inutile) 

 

Pension  -  Demi-Pension  -(rayer la mention inutile) 

 

N° de Sécurité Sociale………………………………………….……………………………….. 

 

Allergies………………………………………………………………………………………… 

 

 

Autorisation pour les mineurs : 

        Je soussigné(e)………………………………………..……………..autorise 

Monsieur Philippe Jean-Blain à prendre toutes les mesures nécessaires en cas d’urgence médicale. 

 

Le stagiaire, s’il en a le niveau, souhaite être présenté à l’examen F.F.E. 
 

Galop 1  Galop 2  Galop 3  Galop 4  

 

 

Galop 5  Galop 6  Galop 7  

 

N° de Licence……………………….. 

 

 

Ci-joint acompte de………………………..Euros, non récupérable en cas de désistement. 

Le solde sera réglé en début de stage. 

 

 

  

A………………….Le……………… 

 

 

Signature 


