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Instituto
O 8]  Equestre do
l Haras CR

FORS Fng ARSI,

CLINICA DE REDEAS E HORSEMANSHIP
COM SERGIO MORAES

Treinador certificado por John Lyons nos EUA com mais de 30 anos de experiéncia, sendo 8 anos treinando cavalos nos Estados Unidos, tendo mais de
200 cursos e clinicas realizados no Brasil e no Exterior. Domador e Treinador com experiéncia em rédeas, trés tambores, lago, cavalos marchadores e
hipismo classico.

FICHA DE INSCRICAO
SERVICO:

DATA DA CLINICA: Curso de tres dias sendo 27 e 28 de fevereiro e 01° de marco de 2015

Horario: Das 09 horas as 18 horas

Vagas: 25 cavaleiros montados e ouvintes sem limite

Local: Estrada Chico Landi, km 3,5. Sao Manuel — SP. (antiga estrada da pratania) Mapa no site www.institutoequestre .org.br

VALORES:

. Inscrigdo para cavaleiro montado R$ 350,00. Inscri¢do para ouvintes: R$ 250,00 (valores ndo contemplam alimentacdo ou hospedagem)

. Estabulagem para os cavalos dos alunos: R$ 30, 00 por dia (contempla apenas feno. Caso queira vocé pode trazer ragdo propria)

. Aluguel de cavalo para alunos montados: R$ 50,00 por dia

DADOS PARA DEPOSITO: BRADESCO. AGENCIA 3311-1. C.CORRENTE 0007178-1. CNPJ 13.550.285/0001-86. Instituto Equestre do Haras
CR. FORMA DE PAGAMENTO: 50% na inscri¢do e 50% no dia do curso. Pague também pelo site www.institutoequestre .org.br

HOSPEDAGEM:

Recomendamos os seguintes hotéis: (aos alunos que precisarem faremos o transporte Hotel — Haras - Hotel)

. FLORENZA PALACE HOTEL — (14) 3841-3854 /3450 . HOTEL PAULISTA - (14) 3842-1705

. HOTEL ASTRAL - (14) 3842-1705 . HOTEL SAO MANUEL - (14) 3841-5676

CONDICAO PARA ADMISSAO DE ANIMAIS NO HARAS CR:

Os animais que forem pernoitar no Haras CR deverdo ingressar até as 18 horas do dia 26/02/15. Considerando a constante preocupagao
do Haras CR em preservar a integridade fisica dos animais participantes do evento, serd necessario apresentar antes do desembarque os
seguintes exames zoosanitarios: (1) Resultado de Exame Negativo para Mormo; (I11) Anemia Infecciosa Equina (AIE); (111) Atestado de
Vacinagdo contra Influenza Equina. DADOS PARA GTA: CNPJ 13.550.285/0001-86. Instituto Equestre do Haras CR. Estrada Chico
Landi, km 3,5. Sao Manuel — SP. 18.650-000

DADOS DO ALUNO:

NOME COMPLETO:

RG:

EMAIL:

DATA DE NACIMENTO:

INSCRICAO PARA: ( ) ALUNO MONTADO ( ) ALUNO OUVINTE
USARA CAVALO PROPRIO ? ( ) SIM ( ) NAO
USARA CAVALO DO HARAS CR? ( ) SIM ( ) NAO

Declaro que aceito as condicdes presentes nesta ficha de inscricdo, bem como que possuo condigdes de salide compativeis com as
atividades que serdo desenvolvidas. Autorizo a utilizacdo de minha imagem e voz pelo Instituto Eqliestre do Haras CR, feitas durante a
execucdo do evento, bem como consinto com a obtencgéo, registro e divulgacéo das imagens, sons e videos produzidos, concedendo o uso
das imagens em todo material produzido pelo Instituto Eqliestre do Haras CR, por tempo e meios publicitarios indeterminados, sem
qualquer 6nus ou remuneragdo financeira.

Esta ficha dever4 ser entregue no primeiro dia do curso.

DATA:
ASSINATURA DO ALUNO:

Instituto: Rodovia Francisco Landi (Chico Landi), 3,5km. Antiga Estrada de Avaré entre Sdo Manuel e Pratania, s/n. Sdo Manuel — SP
Escritério em Sdo Paulo: Rua Itapeva, 202 — 4° andar - 01332-000 " Bela Vista® Sdo Paulo " SP" Tel/Fax.: 55 11 3262.3423° 8445.9878
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