f

hamplonnat Inter-Régional
d'Equitation de Sp rt Adapté

Rencontrer, découvrir, s'épanouir
Se dépasser

Avec le soutien du

Francaise
du Sport
Adapté

A chacuwv sownwdeéeft




Informations genérales

Conditions de participation
Peuvent participer au Championnat inter-régional d'Equitation les cavaliers & jour de leur licence

FRSA 200

Sur ces championnats, les épreuves des trois divisions seront proposées.

Accueil

|'acceuil des participants pourra se faire |e vendredi 22 Avril a partir de I6h00 et le samedi matin a
partir de 8h0D afin de vérifier les licences, certificats médicaux et recevair I'ensemble des documents
relatifs a la manifestation.

Réunion technique
Une reunion de briefing des équipes aura lieu le samedi 23 Avril 8 8h00 & proximité de 'acceuil. Un
encadrant par association devra y assister.

Restauration/Hébergement

Les repas seront servis sur le site de |a compétition.

le repas de gala sera précédé d'un spectacle équestre si les conditions météorologiques le
permettent.

Merci de nous signaler, lors de votre inscription si certains de vos sportifs sont 8 mobilité
réduite (fauteuil roulant, déambulateur, etc.) ou ont des régimes alimentaires particuliers.

lne buvette fonctionnera sur le site pendant les compétitions.

Un dortoir de 7 lits est disponible sur le site de la compétition.
Une liste des hebergements a proximité pourra vous étre transmise. L'hébergement sera alors géré
par chaque association.

Compétitions/chevaux

Les compétitions de dérouleront le samedi 23 Avril 2010 toute la journée et le dimanche
24 avril jusqu'a 16h00. Un planning définitif vous sera fournit ultérieurement.

|| est bien entendu préférable que chague cavalier puisse participer au Championnat avec le

cheval avec lequel il a ['habitude de travailler et de concourir.

Pour ceux qui amenent leurs chevaux, il est possible de louer des boxes sur le lieu des

compétitions. La réservation se fait avec e dossier d'inscription. Avec les boxes, la paille est

fournie. Ne pas oublier d'amener |'alimentation de vos chevaux (orge. avoine, granulés, foin). Tout



aliment sec fourni sur place sera facturé en conséquence.

Pour les cavaliers ne pouvant amener leur monture, une cavalerie pourrait étre disponible sur place
(places limitees).

Dans ce cas merci de préciser |a taille et le poids de vos sportifs ainsi que toutes les

informations techniques nécessaires & |'attribution des chevaux. Merci de nous prévenir & |'avance, le
nombre de cavalier sans monture sera limité.

Animations

Différentes animations seront proposées. Des professionnels vous présenteront leurs métiers
(maréchallerie, dentisterie, shiatsu équin...).

Inscriptions

Le dossier d'inscription est a renvoyer aux Ecuries d'Ambillou avant le 18 mars 2011
Pour que les dossiers d'inscription soient validés, il est nécessaire que :

| les sportifs soient & jour de leur licence FFSA 201 et de leur certificat médical (3 apporter
sur |e lieu des compétitions),

2. les feuilles d'engagement soient complétées

3. les dossiers d'inscription soient accompagnés du réglement a l'ordre des Ecuries d'Ambillou
Tous les justificatifs et factures seront déliveés sur place.

En cas de désistement, le remboursement pourra étre effectué sur présentation d'un certificat
médical.




Informations techniques

Epreuves/Réglementation/Horaires
Les heures de passages de chaque cavalier sur chaque épreuve seront affichées sur |e site des
gcuries : www.ecuries-ambillow.fr
La réglementation appliquée est celle de la FFSA. Elle est consultable sur le site de la FFSA
(www.ffsa.asso.fr rubrigue informations sportives).

Equipements sportifs

Les épreuves se dérouleront sur les installations équestres des Ecuries d'Ambillou comprenant un
manege 40x20m, et deux carrieres. La carriere de dressage comportera les lettres de mangges
auxquelles seront juxtaposées les icones réglementaires (ex : A : ARBRE) conformeément au reglement.
|| sera demandé aux cavaliers de se présenter aux épreuves avec la tenue réglementaire préconisée
par la F.FS.A. Le dressage sera jugé par deux juges de la Fédération Frangaise d'Equitation ayant une
bonne connaissance du handicap mental.

le cross se déroulera autour du Lac d'Ambillou et sera sécurisé grace a des barrigres de sécurite.
Pensez a apporter les papiers de vos chevaux.

Division Il et Division lll

Obligatoire :

- Bombe ou casque homologué.

- Bottes d'gquitation ou mini-chaps et boots.
Souhaitable :

- Pantalon d'gquitation.

- bants.

Division |

Dressage et concours de saut d'obstacles :

- Chemise, cravate et culotte d'équitation de couleur claire (blanc ou beige).
- \leste foncée.

- Bottes d'gquitation.

- Bombe homaologuée.

- bants facultatifs mais conseillés.

Cross :

- Bottes et pantalon d'équitation

- Bombe et gilet de protection homologués
- Sweat

- bants facultatifs mais conseillés


http://www.ecuries-ambillou.fr/

Nous vous rappelons que dans la mesure du possible, les entraineurs sont encouragés a
amener les chevaux avec lesquels ils ont entrainé leurs cavaliers.

Titre de Champion Inter-régional

En division |, est proclamé Champion inter-régional
- Le premier du combiné (cross+C.8.0. + dressage)

En division Il et lll, est proclamé Champion inter-régional :

- Le premier de chaque épreuve.

- Le premier du combiné (obstacle et dressage pour |a Division Il ; dressage et maniabilité pour
la Division IIl).




Programme prévisionnel

Vendredi 22 Avril 2010
A partir de 16h00 : acceuil des groupes venant de loin

Samedi 23 avril

o Accueil, petit déjeuner, et débriefing avec les groupes
o Epreuves de dressage

e Epreuve de saut d'obstacles de D 1

o Conférence sur la relation cheval / handicap

« Soirée de gala, spectacle équestre.

Dimanche 24 avril

e Chasse aux Oeufs de Paques

e Epreuve de saut d'obstacles D 2 et maniabilité D 3
e Epreuve de cross D 1

« Ceérémonie de remise des prix

o Pot de I'amitié

Différentes démonstrations des métiers du cheval seront proposées sur le week end
(Maréchalerie, Dentisterie, Shiatsu équin par Hervé Eugéne de la Fédération francaise de
Shiatsu, Bourellerie).

Restauration sur place

Il s’agit d’un planning prévisionnel et certaines épreuves ou démonstrations pourront étre
soumises a des changements.



Dossier d'inscription

Le dossier suivant est composé de

- La fiche d'engagement de |'Association.

- lIne fiche d'inscription des sportifs par division.

- L fiche Recapitulative.

- Un dossier Médical type a remplir pour chaque engagé.
- Un certificat médical type.

- l'autorisation d'hospitalisation.

- l'autorisation de diffusion d'image.

Les documents entizrement complétés sont & retourner avant le 19 mars 2010 &
Les Ecuries d'Ambillou
Championnat Inter-Régional Adapté

La chaussée
37340 Ambillou

Si vous rencontrez des difficultés, veuillez contacter
Thomas LOYAU au 06 74 65 87 70 en soirée ou par mail thomasloyau@hotmail.com
(u Nicolas Derouault, Enseignant au 06 13 83 76 16



mailto:thomasloyau@hotmail.com

Fiche d'Engagement De | Association

N° d'affiliation :

Association :

Nom du responsable, personne a contacter :
Numéro de portable :

E-mail :

Teléphone :

Fax:

Adresse :

Code Postal :

Ville :
Nombre de Compétiteurs :

Nombre d'Accompagnateurs :

Forfaits sportifs :
*Compétition Mon cheval :
- Frais d'engagement :

N est préférable pour chacun que les associations viennent avec leurs propres chevaux. Les frais
d'engagement pour ces gpreuves sont de 7 euros par cavalier. Les frais comprennent un passage en
dressage, L[S0, et cross pour la D, Oressage et CS0 pour s 07, Maniabilité et dressage pour fa 03,



D1 (CSO, DR, D2 (CSO, DR) D3 (Mania, DR)
CROSS)
Nb de cavaliers
x 7 euros x 7 euros x 7 euros

Total Frais d'engagement :

- Boxes et Paddocks :
Des paddocks seront mis a disposition gratuitement des chevaux et poneys. La location de boxe est de
15 euros par cheval pour le week end. Chagque association apportera la nourriture et le foin de son

cheval.

Hébergement Paddock

Hébergement Boxe

Nombre de chevaux :

X 13 euros

* Compétition cheval prété :
Le nombre de place sera trés limité, les chevaux appartenant & notre association seront
prioritairement attribués aux cavaliers pratiquant dans notre structure. |l est ainsi préférable pour

tous de venir avec vos chevaux :

Total :

Di

174

D3

Nb cavaliers

X20 euros

X20 euros

X20 euros

*Restauration

total

Les repas seront servis sur le site dans des barnums chauffés (prévoir tout de méme des vétements
chauds si la météo est fraiche!). Ces tarifs sont les mémes pour les cavaliers et les
accompagnateurs. la soirée de gala sera l'occasion de décompresser de la compétition, de
s'émerveiller et de faire de nouvelles connaissances !l!

Nb de repas
Samedi Matin : petit dej *B euros =
Samedi Midi : repas *12 euros=
Samedi Soir : Soirée de Gala, *20 euros=
spectacle équestre, soirée
dansante.
Dimanche Matin : petit dej *B euros=
Dimanche midi : repas *12 euros=

Total :




Merci de joindre un ch2que avec vos dossiers a |'ordre des Ecuries d'Ambillou a I'adresse : Les
Ecuries d'Ambillou, Championnat Inter-Régional, La chaussée, 37340 Ambillou.

Hébergement :
1 lits disponibles en dortoirs (avec salle de bain) sur le site des écuries (10 euros par personnes).

Pour I'hébergement en gites, vous trouverez différentes adresses a I'adresse suivante :
http://www.touraineloirevalley.com/tourisme handicap touraine.html

Ou en contactant I'adresse suivante :

Lomité Départemental du Tourisme
30 rue de la Préfecture
BP 3217 - F
I7032 Tours cedex
Téléphone : 07 47 3142 64

A visiter a proximite :

[}
Cham chevner Le chateau de champchevrier
est situé a deux kilometres

EN VAL DE LOIRE . .
- des Ecuries d’Ambillou.



http://www.touraineloirevalley.com/tourisme_handicap_touraine.html

Fiche d’inscription des sportifs

Nom Prénom Date naissance | Taille poids N°e licence FFSA | Nom du Catégorie
cheval (D1, D2.03)

assaocié




Dossier Médical des sportifs

Ce dossier doit étre rempli pour tous les inscrits et est strictement confidentiel. Veuillez le
placer sous enveloppe a part a remettre lors de votre arrivee a l’acceuil. L’enveloppe sera
remise a I’équipe médicale chargée de la couverture médicale des Championnats ou au
médecin appelé en cas d’urgence.

Nom et Prénom du Sportif : ...
Date de Naissance : ..... [ooidon....

Sexe : [J Féminin [ Masculin

ASSOCIAtION SPOTTIVE ..ttt ettt et e ettt e et ettt e e et e e aaeans
AT S & et

NOmM du MEAECIN TrATtANT & .ottt ettt et et e e e e e e e,
AT S S & e

NUMEro de TEIEPNONE : ... . i e
Informations Médicales :

-Poids : ......... kilos - Taille : ..... m......

- Type de Handicap :

Déficience mentale QI : [J <35

35<QI<55

55<QI<75

Plus de 75

Maladie Génétique ou Chromosomique Type :
Troubles Délirant Type :

Schizophrénie ou trouble schizothymique Type :
Trouble de I’humeur, Trouble affectif bipolaire Type :
Troubles du comportement, exces d’agitations Type :
Anxiété, Emotivité, troubles obsessionnels Type :
Syndrome Dépressif Type :

Trouble de I’alimentation Type :

Trouble du sommeil Type :

Trouble de la personnalité Type :

Autisme ou syndrome autistique Type :

Trouble hyperkinétique, trouble de conduite, tics Type :
Autre trouble mental Type :

oo oogogogn

Déficit Sensoriel :

L] Visuel :type @ .ovviiiiiiiiiiiieea
[] Port de lunettes

[] Port de lentilles

L] Auditif i type @ oo
[J Port d’appareils

Allergies :
[] Médicamenteuses Type :



[] Autre Type :

Antécedents Médicaux :

Epilepsie Type :

Maladies cardio-vasculaires Type :
Asthme ou autres affections respiratoires Type :
HTA Variation de tension habituelle :
Trouble de la coagulation Type :
Maladie neurologique Type :
Maladie rénale Type :

Affections dermatologiques Type :
Hernies Type :

Prothese dentaire Type :

Prothese orthopédique Type :

Odoogodgoogn

Antécédents chirurgicaux :

Type :

Meédication en cours :

Nom des Posologie heures Date de prescription
médicaments

Vaccination Tétanos :

Date du dernier Rappel : ...... VU SO
Régime particulier :

Diabéte : [1 OUI ] NON

Autre




Autorisation d’Hospitalisation

JE SOUSSIGNE ..ot

Représentant [€gal de ...

agissant en son nom, autorise les responsables de la commission médicale a
prendre toutes les décisions utiles en cas de maladie ou d’accident, I'hospitalisation
et au besoin I'intervention chirurgicale sans anesthésie générale lors du championnat
inter-régional d’équitation adaptée les 23 et 24 avril 2011.

Cette autorisation pourra étre révoquée a tout moment par mes soins et par écrit ;
La présente autorisation est personnelle et incessible.

Signature :

Cette autorisation est a placer dans I'enveloppe avec le dossier médical ;
elle sera remise a I'équipe médicale le 22 ou 23 avril lors de I'accueil.



Autorisation de diffusion d’image

JE SOUSSIGNE ...
Représentant [€gal de ....... ..o
agissant en son nom, autorise les Ecuries d’Ambillou a diffuser et a publier I'image
de l'athléte, son nom, sa voix et ses paroles dans les supports « Communication » ou
les média lors des Championnats de France d’Equitation de Sport Adapté les 23 et
24 avril 2011. Cette autorisation pourra étre révoquée a tout moment par mes soins
et par écrit ;

La présente autorisation est personnelle et incessible.

Signature :

»
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