
 CONCOURS D’ELEVAGE DE CHEVAUX DE SANG ET PONEYS – 2017
FICHE D’ENGAGEMENT

A adresser impérativement 7 JOURS AVANT la date du concours a
A.E.C.C.P. - BP 2 - 62113 VERQUIGNEUL LABOURSE

Tel. 06 07 53 72 09 - Fax : 03 21 26 51 68 - Site : www.aeccp-cheval.net
Secretariat : Mme Myriam LITWYN - 06 65 48 57 53 - myriam.litwyn@orange.fr

Lieu de l’événement …................................................................................ Date …............/.............../ 2017

Equidé engagé ………………………………………………………….....................................…………… Race …………………..........................…

N° SIRE |___|___| |___|___|___|___|___|___| |___| Taille …..................cm Sexe M  F  H 

Encageur :
Monsieur  Madame  Mademoiselle  Société 
Nom ………………….......................................……...…………………………………………….. Prénom ………………..................................………………………

Adresse ……………………………………...........................................................................………………………………………………………………………………………….

Code postal ……………….........…………… Ville …………………………………………………......................................................……………...…………….

Téléphone …….........................………………………… Portable …………………................……………… Fax ……………......................…………………

Adresse électronique …………………………………...............................................................……………………………………………………………………….

Cavalier engagé
(en cas de présentation montée)
Civilité …..........................................
Nom..................................................
Prénom …........................................
Tél. ….............................................

Epreuve engagée :
 Poneys males âgés de 2 ans
 Pouliches et ponettes âgées de 2 ans
 Chevaux et poneys de 3 ans montes
 Qualification loisir
 Poulinières suitées de 3 ans a 18 ans (cheval et poney)
- saillie en 2017 par …......................................................................................

- saillie en 2016 par …......................................................................................

- produit ne le …......../........../2017 de race …......................... Sexe  M  F Robe …...............................

 Je joins un relevé d’identité bancaire (RIB) libelle au même nom que l’engageur.
 Je m’engage à respecter les dispositions du règlement des concours d’élevage organises par la 
SHF, notamment concernant les vaccinations et l'absence de
Substances prohibées.
 Je certifie sur l’honneur posséder une licence fédérale n° ………………………………….. Ou une
responsabilité civile n° ………………………….……, compagnie ……………………..............…….................…………….

 Je certifie exacts les renseignements fournis.
Cheval à vendre : Oui. Non.
Fait à ……….............................…................………………………………, le ……......…./.........………./2017             Signature

                                                            

mailto:myriam.litwyn@orange.fr

