INSCRIPTION VOYAGE     

 
NOM DE L ‘AGENT:                                                PRENOM:   
SERVICE:                                                                  TEL SERVICE:   
ADRESSE:   
TEL PERSONNEL  (impératif):   
DESTINATION CHOISIE:   
1er date:

2ème date:

Participation à un autre voyage:  


Lequel:   
PARENTE

NOM DES PARTICIPANTS

DATE DE NAISSANCE

Agent 






AFFINITES

COMPLETEZ ET SIGNEZ

Je déclare avoir pris connaissance des conditions générales d’inscription et certifie m’y conformer.

En cas d’annulation, je m’engage à régler au CE les frais d ’annulation facturés par l’organisme.

SIGNATURE précédée de la mention

« Lu et approuvé »

Règlement à l’inscription

Chèques vacances:

Montant du chèque d’inscription:

