FICHE D’ADHESION 2023-2024 .

Fiche saisie dans le fichier adhérent D

Date d’adhésion :....../......... [

JOUR ET HEURE DEREPRISE : ..........coovvririe e

| CHEVAL PONEY | BABY-PONEY |  CARTE FORFAIT |  LICENCE

NOM & e seeseereesessesssnsessnsensenseneeess PRENOIVL T oo eooeooeeeseesessessseseeseesessssssesseesesseesessessessssseseneneene GENRE ... MLIFLI

N° de Licence : ........ccocooeeeveeeeverererererenenns Profession (pour les adultes) : .............cccovveereeeveine e Date de naissance ...... /........ Y R
ADRESSE : .ovvovvoveeveeveeeeeeee e e ettt et 8204 02502 04 0 0 £ 44444440ttt et e e e e
CODE POSTAL : .o scesesseceeeeeseeseesesssesssssss MILLE § oovooeooeoeseesessesese e seesseseeseeseesessee e seesee e s eee e eessesesseseesesses oo oot s ensssssssess s

Tél domicile : .......cccvevreieeee

LTélbureau : ..........cocooooiveieeeecee e

LTélPortable : ... s

ADRESSE MAIL (EN IVIAJUSCULE) © ...cuiiiiririeiietiscisecisss s e ettt st st s s s sassss e e e 8 4000 4004040040808 00 00 s b 088 8 as st e s

REPRESENTANT LEGAUX :

Personne a prévenir €n cas d’aCCid@Nt : ..............covoiiiiiiierie ettt er e ettt et s s ebesna v eaes

Monsieur :

Profession @ .....cccececeeveccecceee e e e

IMAAAME & e e e et se s e b saeea s

PrOfESSION & oottt ettt st st st et sre e st es s er e e e

ANTECEAENT MEAICAI A SIGNAIEK : ...ttt ettt bbbt et bbbt e e seb b et ses e o4 b ses R bbbt seseh et a4 s et ek eh et eba e bbbt seseae et ettt een

MERCI DE FOURNIR UN CERTIFICAT MEDICAL D’APTITUDE A LA PRATIQUE DE L’'EQUITATION

REGLEMENT — CLAUSE DU FORFAIT

. Conditions de remboursement du forfait « annuel » : en cas d’absence a son cours, le cavalier ne peut prétendre a aucun rattrapage ni
remboursement de la legon manquée (sauf en cas d’accident survenu en cours a I’'Eperon d’Ornon).
Cependant, en cas d’arrét définitif de I’activité et si, et seulement, si le cavalier a fait parvenir AVANT LE PREMIER JOURS DES VACANCES DE FEVRIER
PAR ECRIT (mail ou courrier) son intention d’arréter, il se verra rembourser AU PRORATA les lecons depuis les vacances de février (du 4mars jusqu’a la
fin de 'année).

. Conditions de remboursement si I'option « remboursement » a été prise » : Le cavalier peut arréter I'activité a n’importe quel moment de I'année.
Le remboursement de I'ensemble des séances (au prorata du forfait) prendra effet a partir de la réception d’'un document écrit (mail ou courrier
recommandé avec accusé de réception).

ADHESION ET LICENCE NON REMBOURSABLES

DROIT D’UTILISATION DE L'IMAGE
Je soussigné .. autorise le Centre Equestre de I'Eperon d’Ornon a utiliser et diffuser a titre gratuit et non exclusif
des photographies me representant ainsi qu’a epr0|ter ces clichés, en partie ou en totalité, a des fins d’enseignement, de recherche, de culture,
scientifique et d’exploitation commerciale.
Les photographies sont susceptibles d’étre reproduites sur les supports suivant :

. Publication dans une revue, ouvrage ou journal dénommé « I'info au galop »

. Publication pour la promotion du Centre Equestre I'Eperon d’Ornon

. Présentation au public lors d’événement organisé par le centre équestre I'Eperon d’Ornon

. Diffusion sur le site web intitulé « eperondornon.org » et la page Facebook « Eperon concours »

ACCUSE D’INFORMATION
Je soussigné . reconnais avoir été personnellement informé(e) du contenu du contrat d’assurance inclus dans ma
licence (ou celle de mes enfants), je reconnais que Ie centre équestre a mis a ma disposition les propositions de garanties complémentaires du courtier de
fédération en individuelle accident.
Je souscris a la charte de 'Eperon d’Ornon dont j’ai pris connaissance.
Je déclare avoir pris connaissance des conditions et du reglement intérieur de I’Eperon d’Ornon, et en particulier les clauses du forfait annuel.

Date, signature avec la mention « Lu(e) et approuvé(e) :
(des parents pour les mineurs)

Réduction paiement au comptant (jusqu’au 31 octobre) D oul U NON

Date de réglement Nature du réglement Mode de réglement ou banque N° chéque Montant




