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CHEVAL ………………………………………………………..……………….  

 

 Coordonnées du Propriétaire  

Mme, M…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse

 ………………………………………………………………………………………………………………………………………

 ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Tel portable  ………………………………………………………… Email ……………………………………………….……. 

 Coordonnées du cavalier ou de la personne responsable de l’étalon  
Mme, M …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse

 ………………………………………………………………………………………………………………………………………

 ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Tel portable  ………………………………………………………… Email ……………………………………………………… 

 Matériel et documents fournis  

  Livret du cheval  

 Alimentation 

. Aliment fourni par le propriétaire :  Oui   Non 

- Si Oui, description et quantité amenée :…………………………… 

Ration  . Matin : ………………………………………………………………….. 

 . Midi : ……………………………………………………………………. 

 . Soir : …………………………………………………………………….. 

- Si Non : je demande que mon cheval soit nourri avec les aliments fournis par l’organisation. 

. Foin : Quantité à donner par jour : ……………………………………..  selon les horaires suivants : 

……………………………………… 

. Compléments alimentaires :  Oui   Non  

Si oui lesquels et détail ……………………………………………………….. 

 

TESTAGE 2022 - QUESTIONNAIRE 



 

Stud-Book Selle Français  
info@sellefrancais.fr /  +33 (0)9 72 11 89 33 

2 

 Litière 

. Paille    . Copeau  

 Equipement de transport  

. le cheval est équipé à son arrivée avec des protections de transport 

. Oui  (Indiquer la liste de tout le matériel + prendre une photo) 

Non  

 

 

 

 Matériel de sellerie et d’écurie  

(Indiquer la liste de tout le matériel+ prendre une photo) 

 

 

 

 

 

 Santé  
. Le cheval présente-t-il à son arrivée des atteintes ou lésions visibles  
 
 Oui     Non 
 
Si Oui, lesquelles 
 
 
 
 
. Suivi vétérinaire – traitement en cours :   Oui  Non  
Si oui lesquels, produit fourni et prescription : 
 
 
.  Autorisation d’intervention (document joint à signer) 
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 Assurance 

Le cheval est assuré mortalité :   Oui  Non 

Si Oui, pour quelle valeur : ………………………………..………………. 

. Nom de la compagnie d’assurance : ………………………………… 

 Autres informations concernant l’étalon  

. Précautions à prendre (comportement et manipulation) 

 

 

 

 

 

 

 

 

Je soussigné, ……………………………………………………………………….,  

 

Déclare avoir pris connaissance du déroulement du testage des étalons 2022 (détaillé dans la 
Note d’Information du Testage des étalons 2022) et souscrit à toutes ses dispositions et des 
dispositions contractuelles annexées. 

Je certifie l’exactitude des informations concernant le cheval nommé ci-dessus. 

 

 

Fait à ………………………………………., le ………………………………………. 

 

 

 

 

Signature  
(et parapher chaque page) 
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CHEVAL ………………………………………………………..……………….  

 Personne à prévenir en cas d’urgence  

Dans le cas où le propriétaire serait injoignable, en cas d’urgence, la personne dénommée ci-
dessous est habilitée par le propriétaire à prendre toutes les décisions concernant le cheval : 

Mme, M ……………………………………………………………………………………………………………………………………  

Adresse
 ………………………………………………………………………………………………………………………………………
 ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Tel   ………………………………………………………… Tel portable ……………………………………………………… 

Email ……………………………………………………………….……………………………………………………………………….. 

 Soins vétérinaires  

En cas de besoin, le propriétaire demande de faire appel au vétérinaire dont les coordonnées 
sont : 

. Nom ……………………………………..………………………………………………………………………………………………… 

Adresse
 ………………………….…………………………………………………………………………………………………………..
 ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Tel   ………………………………………………………… Tel portable ……………………………………………………… 

Email ……………………………………………………………….………………………………………………………………………. 

Néanmoins en cas d’urgence, le propriétaire autorise le Stud-Book Selle Français à recourir au 
vétérinaire qui suivra le testage. 

En cas de nécessité, le propriétaire autorise les responsables du testage à prodiguer les 
premiers soins au cheval. 

Dans le cas où ni le propriétaire, ni la personne en cas d’urgence ne seraient joignables ou en 
cas d’urgence grave, le Stud-Book Selle Français s’engage à prendre les mesures nécessaires 
que lui dictent l’urgence et l’expérience des responsables du testage. Les frais restants 
entièrement à la charge du propriétaire. 

  

AUTORIASTION D’INTERVENTION 
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 Ferrure et maréchalerie  

En cas de besoin, le propriétaire  

 Demande de faire appel au maréchal ferrant dont les coordonnées sont : 

Nom ………………………………………………………………………………………………………………………………………  

Adresse ………………………………………………………………………………………………………………………….
 ………………………………………………………………………………………………………………………………..…… 

Tel   ………………………………………………………… Tel portable ……………………………………………………… 

 

 Autorise le Stud-Book Selle Français à faire appel au maréchal ferrant de son choix, après 
accord du propriétaire ou de la personne responsable de l’étalon ; les frais restants à la 
charge du propriétaire. 

 Fait à ………………………………………., le ………………………………………. 

Signature 
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FEUILLE DE DEPART 

CHEVAL ………………………………………………………..……………….  

 

Départ prévu le : 

  Mercredi 14 décembre après les résultats de la commission d’approbation 

  Jeudi 15 décembre 

  Vendredi 16 décembre 

 

Je soussigné ……………………………………………………………………………………………….………………………, 

  Propriétaire  

  Mandataire 

  Transporteur 

. Atteste : 

 Que l’étalon ……………………………………………………………………………………………….. est en bon état 

et ne présente pas de lésions (autres que celles éventuellement mentionnées à son arrivée) ; 

 Avoir repris l’ensemble du matériel déposé et mentionné dans le dossier du cheval à son 

arrivée. 

 

Observations : 

 

 

 

 

Fait à ………………………………………., le ………………………………………. 

Signature 

 

FEUILLE DE DÉPART 


