W 7 . . .
&V oyt Formulaire de réservation pour les saisonniers
I

Camping municipal ** Le Bois du Bouquet

CARTE D’IDENTITE RECTO/VERSO OU PASSEPORT
A JOINDRE OBLIGATOIREMENT

NOM : PRENOM :

DATE DE NAISSANCE :

ADRESSE :

CODE POSTAL : VILLE :

TELEPHONE PORTABLE :

E-MAIL :

NOM et PRENOM DU REPRESENTANT LEGAL :

TELEPHONE PORTABLE :

E-MAIL :

MARQUE DU VEHICULE :

IMMATRICULATION :

EMPLACEMENT POUR : UTENTE LCARAVANE

BRANCHEMENT ELECTRIQUE : Qoul  UNON

ARRIVEE LE : A partir de 15h00

DEPART LE : Avant 12h00

Fait a : Le :

Signature :

EN CAS D’ANNULATION, MERCI DE PREVENIR LA MAIRIE




