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CONTRAT DE SEJOUR

Nous avons le plaisir de vous faire parvenir ce contrat de réservation.
L’inscription  de  votre  enfant  sera  définitive  lorsque  vous  nous  aurez  retourné  un 
exemplaire de ce contrat dûment  rempli, signé et accompagné du montant des arrhes : 
25%.

Entre les soussignés, il a été convenu et arrêté ce qu’il suit :

Le Centre Equestre du Domaine de Gauchoux , Peyrat de Bellac :

 reçoit du au

En séjour  PERF'ADOS

 L’enfant (nom, prénom) :
 Né(e) le :
 Nom et prénom des parents ou du responsable:

 Adresse:

 Téléphone domicile: Tél travail: 
 E-mail :
 Profession  des parents :

 Niveau équestre:

CONDITIONS DE SEJOUR

 Prix du séjour : 420 €/sem
 (réduction de 25 € par semaine supplémentaire réservée)
 Durée du séjour:
 Montant du séjour:
 Montant des arrhes (25% du montant du séjour) :
 Le solde du prix du séjour , soit  euros ,sera versé à l’arrivée de  l’enfant.
 Licence fédérale 25€ :

ou numéro de licence de l'année en cours :
Merci d’adresser votre chèque à l’ordre de «SARL Domaine de Gauchoux»

Mon enfant souhaite passer son galop......: faire un chèque de 15 € à part.



Conditions d’annulation

Dans le cas où les parents (ou responsable) annuleraient le séjour, les arrhes 
resteraient acquises à la structure.

Si pour différentes raisons, les parents jugeaient bon :
 d’écourter au dernier moment, le séjour de l’enfant, les parents devraient la moitié de 

la pension correspondant aux jours manquants, sauf si la période vacante a pu être 
relouée aux mêmes conditions.

 de reprendre leur enfant en cours de séjour, le montant de la pension resterait acquis 
à la structure.

Assurances

Nous vous conseillons de souscrire pour votre enfant, une assurance individuelle accident 
qui complètera l'assurance de la licence si votre enfant en possède une.

TRES IMPORTANT
(rayer les mentions inutiles)

Je soussigné M

 autorise l’équipe de direction à mettre en œuvre en cas d’urgence les traitements et 
interventions qui peuvent être reconnus médicalement nécessaires.

 accepte que mon enfant soit pris en charge dans le véhicule de la structure quand 
celle ci le jugera nécessaire.

 Très important, la FICHE SANITAIRE doit être  remplie et signée.
Recommandations particulière au sujet de mon enfant :

Fait à Peyrat le : A le
Signature du directeur Signature des parents

Précédé de la mention «lu et approuvé»
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