
Formulaire d’inscription 

Jumping Club d’Auxerre 
5, route de Vallan                                                                                                                                       
89000 AUXERRE                                                                           
03 86 52 16 60 
jumping.club.auxerre@gmail.com 
 
SARL au capital de 15000€ - RCS AUXERRE 793856832 – APE 8551Z - SIRET 79385683200019 

 

   Poney      Cheval 

 

Nom : ____________________________________ 

Prénom : __________________________________ 

Date de naissance : ________________ 

Catégorie : Baby poney (2/3ans)  Enfant (4/10 ans)  

Junior (11/14ans)  Adultes (+15 ans) 

Niveau de galop :  Débutant G1 G2 G3 G4 G5 G6 G7 

Jour et heure de cours :_________________________________________ 

 

Nom du responsable légal : ______________________________________________ 

Adresse : _____________________________________________________________ 

N° téléphone : _________________________________________________________ 

Adresse mail en majuscules (obligatoire) :_______________________________________________ 

Profession des parents :_____________________________________________________ 

 

EN CAS D’URGENCE 

J’autorise les enseignants du Jumping Club d’Auxerre, à prendre toute mesure d’urgence en cas de 

problème de santé et/ou blessure concernant l’enfant _______________________ ou me 

concernant. 

Fait à __________________   le _________________ 

 

DROIT A L’IMAGE 

Je, soussigné(e) ________________________________________________ autorise le Jumping Club 

d’Auxerre à diffuser sur le site du club et sur la page Facebook toute photo et/ou vidéo concernant 

mon enfant ou me concernant, prise dans le cadre d’un cours, d’une animation ou d’un concours. 

 

Fait à : _________________ le ________________ 

Signature, précédée de la mention « lu et approuvé » 

 

mailto:jumping.club.auxerre@gmail.com

