P i

La Cavalerie

du Moulin

Randonnée - Attelage - Infendance - Formation - TREC

BULLETTIN D' INSCRIPTTON-Randonnde Eputestre

Date de lademande : __/ __/ ___ (jj/mm/aaaq)

l.> L/Off‘e \/Oydﬁe (merci d’entourer vos réponses)
Intitulé de la randonnée:

Date de départ: __ / __/ Date deretour: _ / __/

Souhaitez-vous un hébergement en chambre individuelle 2 (Supplément de 40 euros/jour)
oui / non

2> \/Of/‘e ﬁfo#/ (merci d’entourer vos réponses)

Nom : / Prénom :

Adresse :

CP/Ville :

Tél perso : Tél portable : Tél bureau :

E-mail :

Date de naissance : __ / __ / (ji/mm/aaaa) Lieu de naissance :

Profession :
Sexe : ____ (H/F) Taille : (cm) Poids : (kgs)

Avez-vous un régime alimentaire spécifique 2

Etes-vous sous traitement médical quelconque ou étes-vous sujet & des problémes de santé particuliers 2

Oui / Non (si oui, merci de détailler : )

3> L/Ofl“e rveaul é?é(eSire (merci d’enfourer vos réponses)

- A quelle fréquence montez-vous & cheval 2
Toutes les semaines Tous les mois ~ Quelques fois par an / cela dépend des périodes

- Ou montez-vous & cheval 2 En manége  En extérieur Les deux

- Etes-vous a l'aise au pas, trot et galop en extérieur @ Oui Non

- Etes-vous autonome pour brosser, curer les pieds du cheval, seller et desseller2  Oui Non
- Avez-vous déja effectué des randonnées & cheval ou stages sportifs @ Oui Non

Si oui, intitulé :

Date: _/__/ Lieu : Durée :

- Avez-vous un dipléme 2 Année d’obtention :

La justesse de ces informations sera fondamentale pour assurer la qualité et la sécurité de la randonnée
ou du stage équestre.



38) Assurances

Avez vous une licence cavalier (féderation francaise d’quitation

Si oui, numéro : Flechage : Tourisme, Cheval, Poney
Si oui, souaitez vous souscrire a june assurance de la Federation Frangaise d'équitation

tarif pour adultes (un année) 36 euros - tarif enfants -16 ans 25 euros

3) PersSonne & contacter S/ besoin

Prénom et nom :

Tél perso : Tél portable : Tél bureau :

IMPORTANT

« Je déclare avoir pris connaissance et accepté les conditions générales & particuliéres de vente du Centre de
Tourisme Equestre «La Cavalerie du Moulin» disponibles sur la fiche descriptive de la Randonnée pour laquelle je
m’inscris. Mon inscription sera effective & réception par «La Cavalerie du Moulin» du présent bulletin d’inscription
et a I'encaissement d'un acompte minimum de 30% du montant total de la Randonnée le solde restant do 40 jours
avant le départ. J'ai été dOment informé(e) par «La Cavalerie du Moulin» de I'impérative nécessité de souscrire
une assurance. Je suis conscient(e) de |"éloignement des centres médicaux au cours des Randonnées et en assume
pleinement les risques, inhérents & la randonnée a cheval dans les espaces sauvages. Je me déclare étre en bonne
santé et ne souffrir d’aucune affection incompatible avec les conditions de cette Randonnée. Je m’engage par
conséquent & ne pas reporter la responsabilité de ces risques sur «La Cavalerie du Moulin». Je suis informé(e) de
I'intérét de porter un casque pour la pratique de I'équitation (norme NF EN 1384) et |'agis dans ce domaine en
toute conscience et liberté. »

Ces informations sont utilisées conformément & la loi «Informatique et libertés» du 6/1/78.Un droit d'information, de rectification ou de radiation

peut étre exercé librement auprés de» La Cavalerie du Moulin».

Signature et date, précédées de la mention « Bon pour accord »

Confirmation

A réception de votre bulletin d'inscription (par email, par fax ou par courrier), vous recevrez votre facture signifiant
le montant de |'acompte a régler comprenant 30% du prix et |'intégralité des assurances si souscrites. Le solde est &
régler 40 jours avant le départ.

J'autorise la Cavalerie du Moulin a utiliser les photos prises lors de la randonnée pour la promotion de ses activités.
Oui Non

Valerie Winzen (GTE, BPJEPS Tourisme et Attelage) , Lieu dit Le Moulin - 86230 USSEAU
cavalerie-du-moulin@laposte.net Tel :+ 33 (0)6 87 43 58 66
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