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CHEVAUX             
    PONEYS      
  

  SHETS
Nom :






Prénom :
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Né(e) le :




        Adresse :
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Profession (du parent si mineur) :
Tél : Dom :
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        Bur :







        N° Licence :

        Port :


Adresse e-mail :
Personne à prévenir en cas d’accident :  

Nom :                                     Prénom : 

Tél : Dom 



Port

Tiers Payant : 

Nom :



Prénom : 


Date de Naissance :

Date d’entrée au club :


Jour et heure de monte :____________________
	Ne rien remplir
	
	
	

	   Droit d’accès 

	
	
	

	Licence


	
	
	

	Forfait annuel

	
	
	

	Carte
	
	
	


Je soussigné(e) …………………………………..certifie avoir pris connaissance du règlement intérieur et m’engage à l’appliquer, le respecter ( ou à le faire appliquer, respecter à mon enfant ) dans son intégralité.

Date……………..                                                       
Signature (Adulte – parents ou responsable légal)
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