CAMPING LE DAUPHIN **** - SAINT GEORGES DE DIDONNE (17)

BULLETIN DE RESERVATION

.................................................................................... =TT ] 2 2 ISR
COde POSTAl : e VL 2 ettt
NUMEIro de L8l 1 i Immatriculation du VENICUIE : ....ccuveveeiieeieeeeee e
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Si séjour éligible a 1'aide VACAF 1 IN® VACAF ..ottt sttt st se st e s ae s ssesesessesesessesenessesesessssesensssesensssenersssenensssenens
Participants au séjour :

Nom et Prénom Date de naissance Nom et Prénom Date de naissance

1 v s s Y Yo N / Y2

2 e sseeei /e /e D et s /i Y

ST /e /e G TSSO /e /i
MON SEJOUR
Date d'arrivée : ............... [ e, [ e, (a partir de 14h) Date de départ : ............... [ e, [, (avant 12h)

(O Tente : diMenSIONS ..o.eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen (O Camping-car : diMenSions ..........ccceeevereererrennen.

(O Caravane : dimensions ........cccceeveeereeeevenreneeenenn. O Animalx...... (hors 1ére et 2éme catégorie, 5€ par animal et

par nuit)
SOLDE
o Tarifdebase: ... €
() Je souscris a I'assurance annulation : 4,5% du sous total du séjour
O Je ne souscris pas A lassurance anNUIAtioON o e s s e e aas €
+ Droits de réservation : (J 10€ (hors juillet et aoQt) (O 25€ (juillet et ao(t)
e Acompte a verser (25% du sous total + droits de réservation + montant
assurance annulation si souscrite) 1 e €
+ Taxe de séjour : nombre de pers de +18 ans .......... x 0.66€ x nombre de nuits .......... D e €
¢ Total de mon séjour (tarif de base + assurance annulation si souscrite +
droits de réservation + taxe de SEJOUN) : ...........ccccooiiiiirinieieee ettt ns €

Le solde devra étre acquitté au plus tard 30 jours avant votre date d'arrivée

Modes de réglement acceptés : carte bancaire, chéques vacances, cheques vacances connect, virement bancaire, cheque

REMARQUE

Camping Le Dauphin, Société par actions simplifiée (Société a associé unique)
Adresse Ferme Oyamburua 301 Rue d'Oyamburua 64210 Bidart
Immatriculation au RCS, numéro 892 440 934 RCS Bayonne
Code NAF : 5530Z Tél. : 05 46 05 33 31



