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BULLETIN  D'INSCRIPTION  
 
Cochez ce qui convient 
Voyage choisi :     Découverte           Privilège     Privé    Exclusive     

Nom du groupe :   .......................... 
Date du voyage : du……………………………. au ………………………………………. 201.. 
 
Nom :............................................................................................................................................ 
 

Prénom :...................................................................................................................................... 
 

Adresse :....................................................................................................................................... 
 

Code Postal / Ville :..................................................Pays :......................................................... 
 

Téléphone :...............................................Tél. portable :............................................................. 
 

Numéro de fax :..................................................E-mail :…....................................................... 
 

Nationalité :........................................................Date de naissance :.......................................... 
 

No  Carte d’Identité:...................................................: 
 

 
 
ASSURANCE ANNULATION ET RAPATRIEMENT  (Obligatoire sauf pour les ½ 
Journée Découverte): 
 
Possédez-vous une assurance rapatriement et annulation :   OUI   -    NON  
Si OUI, Compagnie :............................................Police no.......................................................... 
 
Si NON, je certifie souscrire une assurance annulation et rapatriement dans les prochains 
jours et vous transmettrez immédiatement l'adresse de l'assurance et mon numéro de police  
 
 
Le/La soussigné/e déclare avoir pris connaissance des programmes détaillés et des conditions 
générales et se déclare d’accord. 
 
 
 
 
Date et lieu :.........................................................Signature :....................................................... 
 
 
 
 


