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T FICHE D’INSCRIPTION
Centre de Tourisme Equestre labellisé C.N.T.E SEJOU RS ADULTES ET FAM".LES

Ecole d’Equitation
Agrément formation A.T.E

NOM oo PRENOM :.......oooviriiiieeeeeese s
ADRESSE : ...ttt nee
T6| OMICHE :...c........oocor..POMEDIE oo, E M@
Période: du samedi...........cccoeveveveneene. a partir de 16H. au samedi............cccocvevveenee avant 10H.
Nombre de personnes : - adultes ...............

-enfants<15ans ...........

-enfants <08 ans ...........
Nombre de chambres .............

Formule éco ;: OUI - NON

Options :

Pension sans équitation - adultes .......... 1/2 Pens. sans équitation - adultes...........
-enfants<15 ans........ -enfants<15ans.....
-enfants<08 ans....... -enfants<08ans.....

Pension avec équitation - adultes ........... 1/2 Pens.avec équitation - adultes............
-enfants<15ans........ -enfants<15ans.....

Montant du séjour ..............ccccccevrrinnnn. €

Licence FFE (validité en cours): Oui Non  (nous contacter pour renseignements)

PAIEMENT :

Acompte de 30% soit .............. € pour confirmation de votre réservation

Solde a I'arrivée, soit.............ccooevnene. €

Le présent contrat est a renvoyer dment rempli et signé accompagné de 'acompte.

Je déclare avoir pris connaissance des conditions générales de réservation et du réglement intérieur.

Signature

SARL FERME EQUESTRE DE MIALARET- Guy, Olivier et Sylvie SEGOL
19430 CAMPS St MATHURIN FRANCE
Tel. : (33) 0555 28 50 09 - Fax : 05 55 28 54 00 — Email : contact@fermemialaret.com

Internet: www.Fermemialaret.com ; www.elevagesdemialaret.com
SIRET : 393 914 197 00016 — APE : 0143 Z
Agrément Jeunesse et Sports




