
BULLETIN D’INSCRIPTION
1 bulletin par enfant - contrat de vente de séjour en centre de vacances

2 rue des Deux Ponts - CS 30724
45017 Orléans Cedex 1
Site internet : www.ouloiret.fr 
Courriel : siege.asso@ouloiret.fr

Si le séjour est ENTIÈREMENT pris en charge par un 
organisme (CE, Mairie ou service social) mettre le cachet :

CENTRES CHOISIS PAR ORDRE DE PRÉFÉRENCE DATES RÉF. DU SÉJOUR (pour l'été)

1

2

Association loi 1901
Agrément tourisme n°AG.045-97-0001

ENFANT

NOM DE L’ENFANT : ................................................................................................................................PRÉNOM :...............................................................................................................................

DATE DE NAISSANCE : ................................................................................................................................................................................................................. SEXE :   M        F

Précisez ici s’il est souhaité que des frères, sœurs ou camarades soient inscrits au même séjour. Nom(s) Prénom(s) :

.........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

—    — — / — — / — — / — — —  /  — — —    — —

RESPONSABLE LÉGAL     Père      Mère      ASE     Autre  précisez :

NOM : ........................................................................................................................................................................PRÉNOM :...............................................................................................................................

ADRESSE : .........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

CP : VILLE : .......................................................................................................................................................................................................................................

N° DE SÉCURITÉ SOCIALE :

PORTABLE 1 : ............................................................................................................................ PORTABLE 2 : .................................................................................................................................

TÉL DOMICILE : ....................................................................................................................... COURRIEL : .........................................................................@.......................................................

Précisez le nom et l’adresse à laquelle expédier la convocation si différente de celle du responsable légal :

PARTIE RÉSERVÉE À L’OUL, NE RIEN MENTIONNER

N° de saisie

Rappel :

Convocation envoyée le :

Tous les séjours présentés dans le catalogue sont couverts par une assurance 
multirisques rapatriements incluse dans le prix du séjour, auprès de la Mutuelle 
Assurance Élèves. Je soussigné.................................................................agissant tant 
pour moi même que pour le compte de la personne inscrite, déclare avoir pris 
connaissance des conditions générales de vente de séjour en centre de vacances 
figurant sur le catalogue et y souscrire totalement. Ci-joint : acompte (50,00 €) par 
enfant et 3,00 € d’adhésion annuelle (si non réglée). Signature (OBLIGATOIRE) du 
responsable de l’enfant : OUL

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................Portable : ..................................................................................................................
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Pour Ingrannes et l’Étang du Puits		   SUR PLACE	au centre  ORLÉANS (20€ A/R)
(Pour les Caillettes arrivée uniquement sur place au centre).

Pour tous les autres centres			  ORLÉANS MONTARGIS

TRANSPORT (cochez le lieu choisi)
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