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Objet : COVID 19 / Demande de mesure d’accompagnement  
 
 
 
Madame, Monsieur,  
 
 
Les centres équestres, établissements recevant du public relevant des catégories des établissements de plein air ou sportifs couverts, 
font l’objet d’une interdiction de recevoir du public au titre de l’article 8 du décret n°2020-293 du 23 mars 2020. Cela implique 
une annulation des cours d’équitation et autres prestations équestres dispensées par les centres équestres. 
 
Depuis le 15 mars 2020, mon établissement est à l’arrêt sans possibilité de neutraliser les charges de fonctionnement comme la 
majorité des autres secteurs d’activités dues par la présence d’animaux. Ces charges incompressibles fragilisent mon établissement 
équestre.  
Depuis cette date, plus aucun cours d’équitation n’est dispensé, plus aucun stage n’est proposé, plus aucune sortie en compétition 
n’a lieu, une partie du personnel est placée en chômage partiel…  
 
Face à ce constat, je sollicite auprès de vous toute aide que vous seriez en capacité de m’accorder et pouvant par exemple 
correspondre à la quote part des assurances dues pendant cette période d’état d’urgence sanitaire ainsi que tout autre 
accompagnement  possible pour faire face à l’arrêt de l’activité subie depuis bientôt deux mois. 

Assuré de la vigilance que vous portez à ce sujet, je reste à votre disposition pour en échanger. 
 
Je vous prie d’agréer, Madame, Monsieur, mes sincères salutations. 
 
	
 
	


