
TARIF
2026 / 2027

ADHESION 50 euros 65 euros 65 euros

LICENCE 29 euros 29 euros 40 euros

PRESTATIONS BABY
JUNIOR 
ET ADO

ADULTES

(+ de 18 ans)

Forfait annuel (*)
(34 cours)

323 euros 
Soit 80,75€ par 
mois x 4 mois de 
sept à déc 25

612 euros
Soit 153 € par 
mois x 4 mois de 
sept à déc 25

612 euros
Soit 153 € par 
mois x 4 mois de 
sept à déc 25

Carte 10 séances 125 euros 250 euros 250 euros

Forfait Trimestriel
1er trimestre (12 s.)
du 14/09 au 20/12
2ème trimestre (11 s.)
du 4/01 au 04/04
3èm4 trimestre (11 s.)
du 05/04 au 04/07

1er Trimestre  
126 €

2ème Trimestre 
115,50 €

3ème Trimestre 
115,50 €

1er Trimestre 
234 €

2ème Trimestre 
214,50 €

3ème Trimestre 
214,50 €

1er Trimestre 
234 €

2ème Trimestre 
214,50 €

3ème Trimestre 
214,50 €

Cours Compétition
Annuel (34 cours)

680 euros
Soit 170 € par 
mois x 4 mois de 
sept à déc 25

680 euros
Soit 153 € par 
mois x 4 mois de 
sept à déc 25

½ journée (3 h) 35 euros 40 euros

Journée 60 euros 70 euros

Non Adhérent

(*) Conditions générales Forfait:

. Règlement forfait annuel soit en totalité en septembre, soit en maximum 
4 chèques/virements/espèces de sept à dec. Pour les règlements par virement/espèces,
un chèque de caution de 300€ sera demandé à l’inscription. Celui-ci ne sera encaissé
qu’en cas d’absence de règlement à fin décembre.

. Le forfait annuel est dû pour l’année complète et non remboursable en cas d’abandon en
cours d’année

. L’adhésion et la licence seront encaissées à l’inscription et non remboursables en cas 
d’annulation 

. 1 séance par semaine à jour et heure fixe, dans un niveau déterminé à l’inscription

. Pas de cours collectifs pendant les vacances scolaires

. Les heures manquées peuvent être récupérées en stage
(Baby : 4 absences = 1 stage 1/2 journée et Cours Ado : 3 absences = 1 stage 1/2 journée)
. Forfait du 14/09 au 04/07/25
. Pour règlement par virement : IBAN FR76 1548 9047 2000 0451 1310 197 BIC CMCIFR2A

Maxi cours 
4 Elèves max par cours 
(34 cours)

850 euros
Soit 212,50 € par 
mois x 4 mois de 
sept à déc 25

850 euros
Soit 212,50 € par 
mois x 4 mois de 
sept à déc 25

Adhérent

STAGES Vacances :



Centre Equestre de Pirou
Marion GUERRIN et Jeremie ROLLAND
44 Village Bourgogne – 50770 PIROU

Tel : 06 98 33 81 82 – 06 27 72 19 59
marionguerrin50@orange.fr

FICHE D’INSCRIPTION 2026 / 2027

Cavalier/Cavalière :

Nom : ……………………………………………….……………..………… Prénom : …………………………………………………………………

Né(e) le : ………………………………………..…

Adresse :  …………………………………………………………………………………….....................................................................

Code Postal : ………………..….... Ville : ……………………………………………………………………………………………………………..

Tel : …………..…………………….. Mail : ………………………………………………………………………………………………………………

Si déjà licencié dans un autre Centre Equestre, numéro de licence :……………………………………………………………..

Représentant(s) légal(aux) si mineur :

Nom/prénom ………………………………………………………………….……... Profession : ………………………………………………

Tel : …………………………..…….. Mail : ………………………………………………………………………………………………………………

Nom/prénom ………………………………………………………………….……... Profession : ………………………………………………

Tel : …………………………..…….. Mail : ………………………………………………………………………………………………………………

Autre personne à prévenir en cas d’urgence :

Nom/prénom …………………………………………………………….…….... Tel : ……………………………………………………………..

Allergies ou autre à déclarer : …………………………………………………………………………………………………………………….

Autorise mon enfant, si mineur, ou moi-même à pratiquer l’équitation et autorise le Centre Equestre de Pirou à 
prendre les mesures nécessaires en cas d’accident dans le cadre des cours d’équitation.
Je déclare n’avoir aucune contre-indication médicale à la pratique de l’équitation y compris en compétition, ou mon
enfant si mineur.
Je déclare avoir pris connaissance et accepter le règlement intérieur applicable au sein du Centre Equestre de Pirou

.
Autorise la prise de vue et la publication sur laquelle l’adhérent apparaît  pendant les cours, stages, animations,
etc..… sur différents supports et sans limitation de durée.

J’accepte les conditions générales stipulées dans le tarif (pour le forfait annuel). 

Pirou, le          /        / 2025                                                                                 Signature

Forfait :  Annuel           Trimestriel           Carte 10 séances           
Baby              Enfant                  Adulte   

Forfait : …………………………………………..              Aides : PASS SPORT  70 €
Adhésion : ………………………………………                           SPOT50  25 €   N°…………...........       
Licence : ………………………………………….                          ATOUT NORMANDIE  30 €

Total : ……………………………………………..               Règlement : …………………………………………………….
Déduction aides : …………………………… ………………………………………………………………………..
Total : ……………………………………………..              ………………………………………………………………………….
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