
 
 

  
 

Formulaire de demande d’organisation d’épreuve spécifique 
 (Une demande par date - Période  du 1/09/2025 au 31/08/2026) 

Demande à remplir et à envoyer à : cde37@ffe.com 

 
Labellisation pour : 
 Poney Club CSO Club Dressage Pony Games Autre (Précisez : ………………)           

Grand Départemental      
Finale      
Coefficient x2      
Championnat Départemental       

 

• Nom de l’organisation : 
• Nom et prénom du responsable : 
• Lieu du concours : 
• Date du concours demandée : 
• Type de concours : 
• Téléphone : 
• Courriel : 
• N° DUC (Si déjà déposée) : 

Installations : 
(Indiquer pour chaque, la dimension sous la forme ……….x …….. mètres) 
 
 Nbre  N°1 N°2 N°3 
Carrière CSO/P Games     

Paddock CSO/P Games     

Carrière Dressage     

Paddock Dressage     

Parking Stabilisé     

Chrono Electronique     
Affichage Electronique     
Win Jump     

 

Engagement de l’organisateur 
Je soussigné(e) ……………………………………… pour le compte  
de l’établissement équestre suivant :       ……………………………………………………… 
m’engage à respecter le règlement et le cahier des charges pour les épreuves organisées. 
 
Date de la demande :      Signature :  
 
 
 


