
B U L L E T I N  D ’ E N G A G E M E N T 
A renvoyer avant le 09/01/2009 à sBs Media- Avenue Prince de Liège 103/4 - B-5100 NAMUR (Jambes)

tél. : +32 (0) 81.330.660 – fax : +32 (0) 81.330.666 – e mail : sbs@sbsnet.be

The International Selection Show
Gesves, 6-7-8 March 2009

Candidat-étalon 

	   Type cheval
	   Obstacle	

	
  Type poney	

  Dressage
			     Eventing

	 Nom : ................................................................................................................................................n° microchip : ....................................................................................

	 Stud-Book d’origine :.........................................................................................................................  n° d’inscription : ...............................................................................

	 Date de naissance :............................................................................................................................Robe : ................................................................................................

	 obligatoire - joindre en annexe : 
	 	 •	 copie du certificat d’origine + signalement
	 	 •	 performances propres (candidats à partir de 5 ans) (certifiées par une autorité hippique compétente)
	 	 •	 performances des ascendants (certifiées par une autorité hippique compétente) (*)
	 	 •	 performances des collatéraux  (certifiées par une autorité hippique compétente) (*) 

		  (*) particulièrement en ce qui concerne la lignée maternelle 

Présenté par : 

	 Nom :................................................................................................................................................n° de membre :..................................................................................

	 Rue :.............................................................................................................................................................................................. n° : ........................................................	

	 C.P. :.........................................................................Ville :..................................................................Pays :.................................................................................................

	 Tél. :......................................................................... Fax :...................................................................GSM :.................................................................................................	

	 Email :...............................................................................................................................................TVA : .................................................................................................

	 Cavalier (à partir de 4 ans)  :........................................................................................................................................................................................................................

	 NB  : les propriétaires doivent être membres du Stud-Book sBs et avoir acquitté leur cotisation pour l’année 2009 (Belgique : 62,5 € - étranger : 75 €)

Montants à payer

 �	 �Candidat de 3 ans 
Inscription du candidat-étalon + box (*)..........................................................................................................................................................................  275,00 € TVAC 
(*) séjour sur place durant l’expertise obligatoire

 �	� Candidat de 4 ans et plus 
Inscription du candidat-étalon.......................................................................................................................................................................................... 180,00 € TVAC

	� Location box (prix forfaitaire indivisible pour le week-end) (*) ..........................................................................................................................................  95,00 € TVAC 
(*) séjour sur place durant l’expertise facultatif - nombre de boxes limité – boxes attribués dans l’ordre des paiements anticipatifs

	 TOTAL ..........................................................................................................................................................................................................................................  € TVAC

	
�A verser impérativement avant le 09/01/2009 au compte 001-3739865-09 (IBAN BE52 0013 7398 6509 – BIC GEBABEBB) de sBs Media – facture acquittée suivra

Date : ........................................................ 		  Signature :.........................................................................................


