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. HORSE INSURANCE \\‘

DEMANDE DE SOUSCRIPTION RESPONSABILITE CIVILE

(Réservé aux particuliers)

Nom : Prénom :

Adresse :

Profession: Date de naissance :

Tel: Fax: e-mail : @

1. Je déclare ne pas étre un professionnel de I'équitation.
2. Je suis propriétaire ou utilisateur de (nombre) chevaux ou poneys.
3. Jedéclare:

(barrer la phrase inutile et compléter si réponse B)

A-Ne pas avoir eu de sinistres engageant ma responsabilité dans les 2 derniéres années.

B-Avoir eu des sinistres engageant ma responsabilité dont le nombre, la nature et le colt
estimatif sont les suivants :

Fait a: Le: Signature :

QUESTIONNAIRE A RETOURNER A :

Patrick BARRAUX ASSURANCES
9, rue de la Madeleine
22130 - PLANCOET
Tel : 0296 84 11 25-Fax : 0296 84 14 53

Imprimez votre page de souscription




