
ASSOCIATION / RAISON SOCIALE :
NOM - PRÉNOM :
ADRESSE :

CP :    VILLE :      PAYS :
TÉLÉPHONE FIXE :     TÉLÉPHONE PORTABLE :
E.MAIL :     @

Vous êtes :  Une association N° RNA :
   Auto-entrepreneur N° SIRET :
   Une société N° SIRET :

Vous êtes dans l’obligation d’être rattaché à une structure pour participer au cabaret équestre.

CABARET ÉQUESTRE

Cette fiche est à remplir et à renvoyer avec vos photos, vidéos et votre demande de participation à
AVIGNON TOURISME – PARC EXPO – CHEVAL PASSION – BP 149 – 84008 AVIGNON CEDEX 1

Ou par mail à g.lopez@avignon-tourisme.com

À Remplir avant le 15 septembre 2024

Les demandes seront étudiées et une réponse vous sera donnée.
Cette fiche ne fait en aucun cas office de contrat.

Nombre de participants TOTAL (cavaliers, groom…) :  Nombre de chevaux :
Le titre du numéro, le descriptif (voltige, liberté, dressage…) et la durée :
1
2
3

Combien de numéros pouvez-vous présenter par jour :
Y aura-t-il du matériel de piste à installer :  oui  non
Si oui, pour quel(s) numéro(s) :

Il y a-t-il du matériel de piste à stocker:   oui  non
Si oui, descriptif :

Quel numéro nécessitera du ou des mêmes chevaux :

Nombre et type de véhicule (camion, van, remorque, fourgon …) :

Quels sont vos besoins en :

Nombre de box chevaux :       Nombre de box sellerie :
Souhaitez-vous des repas :
Uniquement le midi : non  oui   Nombre de repas :
Uniquement le soir : non  oui   Nombre de repas :
Le midi et le soir :                  non  oui   Nombre de repas :
Hébergement   non  oui   Nombre de personnes :

Vos demande particulières (box, sellerie…) :

Pas de stand offert, si vous souhaitez exposer, merci de contacter Noëllie Petit : n.petit@avignon-tourisme.com

Cette fiche doit être complète. Toute demande complémentaire de prise en charge de prestation ou 
de cachet annulera cette demande et devra faire l’objet d’une autre fiche complète. 
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