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	SÉJOUR

PÉRIODE :

du 


au 


	NOM et Prénom de l’enfant

NOM du correspondant : 

Service : 


Téléphone :
I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I
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DOSSIER D'INSCRIPTION

EN SÉJOURS DE VACANCES

ÉTÉ 2011

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L'ENFANT OU LE JEUNE (en lettres capitales)

NOM 
 PRÉNOM : 


DATE DE NAISSANCE
I__ __I__ __I__ __ __ __I
LIEU DE NAISSANCE : 


SEXE :
F 
M 
ADRESSE PRÉCISE : 


CODE POSTAL
I__I__I__I__I__I
VILLE : 


RENSEIGNEMENTS SUR LES PARENTS (en lettre capitales)

NOM : 

PRÉNOM : 


ADRESSE : 


CODE POSTAL I__I__I__I__I__I
VILLE


Tél :
I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I
Tél portable :
I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I
Fax :
I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I

Tél professionnel de la mère
I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I
Tél professionnel du père
I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I

E-mail (obligatoire)-(écrire clairement les points, tirets et les espaces) :
Autres : ADRESSE, Tél, fax (en cas de vacances, déménagement)


pour la période du 
 au


RENSEIGNEMENTS FAMILIAUX (en lettre capitales)

Situation de famille :
Marié(e) 
Vie maritale 
Pacsé(e) 
Séparé(e) 
Divorcé(e) 
Veuf(ve) 
Célibataire 
Avez-vous l'autorité parentale :
OUI 
NON 
Personnes à prévenir en cas d'urgence pendant le séjour de l'enfant : Mr/Mme 


Tél. : 
 Lien de parenté avec l'enfant : 


ADRESSE :  


CODE POSTAL I__I__I__I__I__I
VILLE 


RENSEIGNEMENTS ADMINISTRATIFS (en lettre capitales)

Direction, Service, Établissement ou Collectivité :


Catégorie : C  - B  - A  - Autre :


Je ne fournis pas mon bulletin de salaire, il me sera appliqué le tarif extérieur 
Extérieur 
QUOTIENT FAMILIAL

Revenu fiscal de référence : 


Nombre de parts fiscales : 

QF

QF =  Revenu fiscal de référence
=

(12 X nombre de parts fiscales)

Je ne fournis pas mon avis d'imposition, il me sera appliqué le tarif extérieur

ENVOYEZ-VOUS D’AUTRES ENFANTS AU CGCV DURANT CETTE PÉRIODE

Pour le calcul éventuel de la réduction fratrie.

	
	Cadre réservé au CGCV

	NOM
	PRÉNOM
	ANNÉE DE NAISSANCE
	SÉJOUR CGCV
	REMISE

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


RÈGLEMENT DU SÉJOUR

Montant du séjour en fonction de votre Quotient Familial : 


A joindre obligatoirement au dossier d’inscription

un acompte
- de
52 €
pour les minis séjours ;


- de
102 €
pour les séjours 6/11 ans ;

- de
177 €
pour les séjours 12/17 ans en France ;


- de
227 €
pour les séjours 12/17 ans en Europe et Moyens courriers (Maroc – Egypte – Togo) ;


- de
302 €
pour les séjours 15/17 ans Longs courriers (Brésil – Inde – Kenya).
Cet acompte comprend le droit de souscription au CGCV de 2,00 € (par séjour et par enfant).

Le règlement du solde (1 ou 6 chèques) doit intervenir dès réception de la facture (en cas d'échéancier ou de paiements différés tous les chèques doivent être versés au CGCV avec au verso, l’inscription de la date d’encaissement). À défaut du règlement complet de votre dossier, la demande de séjour sera annulée.

Type de règlement :

· Chèque Bancaire ou Postal

· Chèques vacances (envoi en recommandé obligatoire)

· Bons CAF (s'assurer auprès de la CAF qu'ils permettent d'acquitter le séjour au CGCV)

· Autres aides (à préciser) 


AUTORISATIONS

J'autorise :

· En cas d'urgence, le directeur du séjour à prendre toute décision utile suivant avis du médecin, concernant un traitement, une hospitalisation ou une opération.

· Mon enfant à participer au séjour choisi et à se rendre à l'étranger s'il y a lieu

· Mon enfant à pratiquer les sports et activités prévus au cours du séjour.

Sports dont la pratique n'est pas autorisée :


· Le CGCV à utiliser les photos prises au cours du séjour où apparaît mon enfant.

Je soussigné(e) 

responsable légal du mineur susnommé, déclare avoir pris connaissance des conditions générales et particulières de participation et d'inscription aux séjours du CGCV, les accepte et m'engage à acquitter l'intégralité des frais de séjour.

Date et signature du représentant légal

pour les mineurs


Le Père 
La Mère

FICHE DE RENSEIGNEMENTS SÉJOUR DE VACANCES 

Le dossier d'inscription devant être traité par informatique, il vous est demandé de renseigner toutes les rubriques avec précision.

1. Attention - Signalé

Tout dossier émanant de personnes n'ayant pas réglé des frais imputables à des séjours précédents sera rejeté.

2. Dates et procédures de réservation et d'inscription

Modalités : 

Il est nécessaire de renseigner un formulaire de réservation que vous trouverez auprès de votre correspondant local, du siège du CGCV ou sur notre site Internet.

Après confirmation de celle-ci par le siège du CGCV, ce dernier vous adressera un dossier d’inscription. Le dossier complet devra nous parvenir dans un délai de 30 jours, sous peine d’annulation sans relance.

Votre demande sera définitivement enregistrée dès réception :

· Du dossier d'inscription complet dûment renseigné et signé, accompagné des pièces obligatoires à fournir ;

· Du versement de l'acompte correspondant à la nature de votre séjour (y compris la souscription de 2.00€) ;

· De la fiche sanitaire de liaison rigoureusement complétée et signée, accompagnée de la copie des vaccinations.

Tout dossier incomplet ne sera pas enregistré.

3. Pièces annexes du dossier d’inscription à renseigner


Intercalaire d’inscription remis au directeur du séjour ;


Fiche sanitaire de liaison obligatoirement et dûment complétée et signée par les parents, accompagnée de la photocopie des vaccinations;


Imprimé transport obligatoire et dûment renseigné ;


Charte d'engagement individuel pour les plus de 12 ans à parapher par le jeune et les parents (obligatoire).

Ces pièces doivent être remplies avec soin et doivent obligatoirement être jointes au dossier d'inscription.

4. Pièces à fournir

· Une photocopie du ou des avis d'impôt sur le revenu 2010 (revenus de l’année 2009) ;

· Une photocopie du dernier bulletin de salaire de l'agent en fonction au sein du Ministère (les deux si couples fonctionnaires au Ministère) ou relevant d’un autre Ministère, Etablissement ou Collectivité ;

· Une photocopie des livrets de famille (exclusivement pour les familles recomposées) ;

· Une photocopie de l'attestation relative à la carte vitale et de la carte d’adhérent mutualiste ;

· Un chèque d'acompte correspondant à la nature de votre séjour (voir ci-contre) ;

De plus :

· En cas de séparation ou de divorce, si la personne exerçant l'autorité parentale n'est pas l'agent "Ministère", elle doit obligatoirement fournir une attestation établie sur papier libre autorisant l'enfant à participer au séjour de vacances du CGCV ;

· En cas de déclarations séparées (vie maritale) les différents avis d'imposition doivent être impérativement joints, afin de permettre la reconstitution du revenu imposable et du nombre de parts fiscales ;

· Si des changements sont intervenus après l'établissement de l'avis d'impôt 2010 (conjoint inactif, agent à temps partiel, séparation, divorce, ...), vous devez le mentionner sur papier libre. La demande est alors accompagnée des justificatifs qui permettent de rectifier ou de reconstituer votre revenu imposable et le nombre de parts fiscales.

5. Paiement

Le règlement du solde (1 ou 6 chèques) doit intervenir dès réception de la facture (en cas d'échéancier ou de paiements différés tous les chèques doivent être versés au CGCV). A défaut du règlement complet de votre dossier, la demande de séjour sera annulée.

Si vous bénéficiez de Bons Vacances CAF ou autres, il est impératif que vous en soyez possesseur au moment du paiement du solde. Nous acceptons que le montant des Bons Vacances soit déduit du solde des frais de séjour restant à acquitter.

Mode de règlements acceptés : Chèques Bancaire ou Postal, Chèques Vacances, Virement Bancaire, Mandat Cash.

6. Annulation pour raison médicale ou évènement majeur

Toute annulation devra être envoyée par lettre recommandée avec accusé de réception, accompagnée d'une pièce justificative.

Quel que soit le motif, des frais d’annulation seront systématiquement retenus (montants progressifs ci-dessous). Cette somme sera déduite du montant des frais de séjour remboursés à la famille.

	Montant des frais d’annulation :
	Séjour
	Annulation à

- 60 jours
	Annulation à

- 30 jours
	Annulation à

- 15 jours

	
	Minis séjours
	50 €
	100 €
	Versement de

l’intégralité du prix

du séjour

	
	Séjours 6/11
	100 €
	200 €
	

	
	Séjours 12/17 France
	175 €
	350 €
	

	
	Séjours 12/17 Europe et moyen courrier
	225 €
	450 €
	

	
	Séjours 15/17 Long courrier (Brésil – Inde - Kenya
	
	
	


TOUT DOSSIER INCOMPLET NE SERA PAS ENREGISTRÉ
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

Notre équipe administrative est à votre disposition toute l'année du lundi au vendredi

De 9h30 à 17h00



Par téléphone

· Nicole CARPENTIER : Gestionnaire des séjours (inscriptions)
:
01.40.81.96.70

(nicole.carpentier2@i-carre.net)

· Madeleine COLLOT : Gestionnaire des séjours (inscriptions)
:
01.40.81.96.82

(madeleine.collot@i-carre.net)

· Géraldine THIERRY : Gestionnaire des séjours (inscriptions)
:
01.40.81.96.09

(thierry.millet@i-carre.net)

· Emeline MARTIN : Gestionnaire des séjours (inscriptions)
:
01.40.81.96.03

(thierry.millet@i-carre.net)



Par fax : 

01.40.81.96.99

01.40.81.96.10



Par courrier :

CGCV – Ministère de l’Écologie, du Développement Durable, 
des Transports et du Logement
Arche de la Défense 

92055 LA DÉFENSE Cedex 04



Notre site Internet : www.cgcv.org

INTERCALAIRE D'INSCRIPTION

EN SÉJOURS DE VACANCES

ÉTÉ 2011
	
	SÉJOUR : 

PÉRIODE :


du



au



	NOM et Prénom de l’enfant





RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L'ENFANT OU LE JEUNE (en lettres capitales)
NOM : 
 PRÉNOM : 


DATE DE NAISSANCE : I__ __I__ __I__ __ __ __I
 LIEU DE NAISSANCE : 


SEXE :
F ¨
M ¨
ADRESSE PRÉCISE : 


CODE POSTAL I__I__I__I__I__I
 VILLE : 


RENSEIGNEMENTS SUR LES PARENTS
NOM :
 PRÉNOM : 


ADRESSE : 


CODE POSTAL I__I__I__I__I__I
 VILLE : 


Tél : I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I  Tél portable : I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I   Fax : I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I

Tél professionnel de la mère I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I           Tél professionnel du père      I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I

E-mail (obligatoire)-(écrire clairement les points, tirets et les espaces)

Autres : adresse, Tél, fax, e-mail (en cas de vacances, déménagement)


pour la période du 
 au 


N° Sécurité Sociale (auquel est rattaché le ou les enfants) :  . / . . / . . / . . / . . . / . . .       / . .        – Mutuelle : 

RENSEIGNEMENTS FAMILIAUX
Situation de famille :
Marié(e) ¨
Pacsé(e) ¨
Vie maritale ¨
Séparé(e) ¨
Divorcé(e) ¨
Veuf (ve) ¨
Célibataire ¨ 

Avez-vous l'autorité parentale : 
OUI ¨
NON ¨
Personnes à prévenir en cas d'urgence pendant le séjour de l'enfant : 

Mr/Mme 


Tél. : 
 Lien de parenté avec l'enfant : 

ADRESSE PRÉCISE : 


CODE POSTAL I__I__I__I__I__I
 VILLE : 


J'autorise :

¨
En cas d'urgence, le directeur du séjour à prendre toute décision utile suivant avis du médecin, concernant un traitement, une hospitalisation ou une opération.

¨
Mon enfant à participer au séjour choisi et à se rendre à l'étranger s'il y a lieu
¨
Mon enfant à pratiquer les sports et activités prévus au cours du séjour.

Sports dont la pratique n'est pas autorisée : 


¨
Le CGCV  et le directeur du séjour à utiliser des photos pédagogiques de mon enfant

CHARTE D’ENGAGEMENT INDIVIDUEL

POUR LES JEUNES DE PLUS DE 12 ANS
Le CGCV organise depuis de nombreuses années des séjours de vacances pour les jeunes. Fort de son expérience, mais aussi parce qu’il a la volonté de rester à l’écoute des adolescents tout en assumant son rôle éducatif, il affirme que ses séjours doivent rester un moment privilégié et essentiel pour les vacances des jeunes dans le cadre de projets éducatif et pédagogique rigoureux et solides.

Afin que le séjour se déroule dans les meilleures conditions, chaque participant s’engage à : 

1. Respecter les règles générales fixées par l’équipe d’encadrement sur : 

· les horaires de réveil et de coucher

· le rythme des activités

· les règles de vie quotidienne

· le fonctionnement des sorties, excursions et des quartiers libres

· l’utilisation des portables, MP3 et IPOD à des plages horaires déterminées

· Rappel : la mixité est interdite dans les lieux de sommeil (Code de l’Action Sociale et des Familles – articles R 227-5 et 227-6), les relations sexuelles non admises (Instruction du 12/05/2000 modifiée – D108-9).

2. Participer à la vie collective (composition des menus, achats, cuisine, vaisselle, lessive, montage/démontage des tentes…) selon le type de séjour et les modalités établies avec l’équipe d’encadrement.

3. Participer au séjour dans le bon respect des relations cordiales et conviviales dont sont exclus toutes attitudes violentes ou menaçantes, tout langage irrespectueux, tout comportement insolent et plus généralement toutes formes d’incivilités tant à l’égard des adultes, que des autres participants et des lieux d’accueil.

Rappel : Le vol, le racket, le recel, et/ou le vandalisme, la destruction volontaire du matériel sont strictement inacceptables (Code Pénal). La réparation des dommages, en application du code civil, sera due par les parents (aucune assurance n’acceptant de couvrir ces risques). Au cas où la victime (ou son représentant) du vol ou de l’acte de vandalisme porterait plainte auprès des autorités de police, le CGCV dégage entièrement sa responsabilité.

4. Ne pas consommer de boissons alcoolisées (Code de la Santé Publique – article L. 3342-1).

5. Ne pas introduire au sein du séjour de substances stupéfiantes. La possession, l’usage, l’incitation à l’usage ou le trafic de drogue est interdite. En cas de manquement à la loi, le Directeur en liaison avec le CGCV engagera des poursuites (Code de la Santé Publique – article L. 3342-1).

6. Participer aux différentes activités sportives, culturelles et solidaires proposées durant le séjour.

Rappel sur le Tabac : il est interdit de fumer dans les véhicules, les tentes, les chambres, dans l’enceinte de la structure d’accueil (espaces intérieurs et extérieurs), pendant les activités et à proximité des non fumeurs. . La loi du 21/07/2009 et son décret d’application du 25/05/2010 interdisent de vendre ou d’offrir du tabac à des mineurs. Toutefois, cette disposition fera l’objet d’une concertation avec les jeunes de 16 ans et plus, et suivant l’autorisation des parents, dans le cadre du fonctionnement des séjours (établissement des projets pédagogiques).
En cas de manquement, un renvoi disciplinaire du participant pourra être envisagé par le CGCV en liaison avec la famille, indépendamment des risques de procédure que pourrait engager le directeur du séjour ou le CGCV. En cas de renvoi, aucun remboursement du séjour ne sera dû par le CGCV. Les frais de retour et d’accompagnement seront à la charge intégrale de la famille. Le CGCV attire l'attention des familles sur les recommandations qu'elles se doivent de communiquer à leurs enfants quant au respect du projet éducatif de l’organisme et de cette charte.

Avis parental

pour la consommation réglementée du tabac (16 ans et plus)

Votre enfant fume-t-il ? (rubrique à renseigner obligatoirement)
Oui ¨
Non ¨
En cas de réponse positive, combien de cigarettes peut-il consommer quotidiennement : 


Acceptation de la charte d’engagement individuel

Obligatoire pour tous les jeunes de + de 12 ans

Je soussigné : Nom : 
 Prénom : 


Participant au séjour : 


Et Madame, Monsieur 
 responsable(s) du jeune certifient avoir pris connaissance de cette charte et déclarent l’accepter.

Fait à 
 le 



Signature des représentants
Signature du jeune précédée de la mention


légaux du mineur
"lu et approuvé, bon pour accord"


précédée de la mention


"lu et approuvé, bon pour accord"


Le Père
La Mère

FICHE SANITAIRE DE LIAISON

	1. ENFANT

	NOM : 
 PRÉNOM : 


	DATE DE NAISSANCE : 
 LIEU DE NAISSANCE : 


	
GARÇON (
FILLE (

	SÉJOUR : 
 PÉRIODE : 



CE DOCUMENT CONFIDENTIEL DOIT ÊTRE REMPLI AVEC SOIN, RIGUEUR ET OBLIGATOIREMENT SIGNÉ
CETTE FICHE PERMET DE RECUEILLIR DES INFORMATIONS UTILES PENDANT LE SÉJOUR DE L'ENFANT ; ELLE ÉVITE DE VOUS DÉMUNIR DE SON CARNET DE SANTÉ ET VOUS SERA RENDUE À LA FIN DU SÉJOUR.

2. VACCINATIONS : joindre une copie des pages du carnet de santé relatives aux vaccinations obligatoires en collectivité (obligatoire).

	VACCINS

OBLIGATOIRES
	Oui
	Non
	DATES DES DERNIERS

RAPPELS
	VACCINS

RECOMMANDÉS
	DATES

	Diphtérie
	
	
	
	Hépatite B
	

	Tétanos
	
	
	
	Rubéole-Oreillons-Rougeole
	

	Poliomyélite
	
	
	
	Coqueluche
	

	Ou DT polio
	
	
	
	Autres (préciser)
	

	Ou Tétracoq
	
	
	
	
	

	BCG
	
	
	
	
	


SI L'ENFANT N'A PAS LES VACCINS OBLIGATOIRES, JOINDRE UN CERTIFICAT MÉDICAL

DE CONTRE-INDICATION.

ATTENTION : LE VACCIN ANTI-TÉTANIQUE NE PRÉSENTE AUCUNE CONTRE-INDICATION.

3. RENSEIGNEMENTS MÉDICAUX CONCERNANT L'ENFANT

L'enfant suit-il un traitement médical pendant le séjour ?
oui (
non (
Si oui joindre obligatoirement une ordonnance récente et les médicaments correspondants (boîtes de médicaments dans leur emballage d'origine marquées au nom de l'enfant avec la notice).

AUCUN MÉDICAMENT NE POURRA ÊTRE PRIS SANS ORDONNANCE

Poids de l'enfant : I__I__I
Groupe sanguin et rhésus : I__I__I
L'ENFANT A-T-IL DÉJA EU LES MALADIES SUIVANTES ?

	RUBÉOLE

OUI I__I   NON I__I


	VARICELLE

OUI I__I   NON I__I


	ANGINE

OUI I__I   NON I__I


	RHUMATISME ARTICULAIRE AIGÜ

OUI I__I   NON I__I


	SCARLATINE

OUI I__I   NON I__I



	COQUELUCHE

OUI I__I   NON I__I


	OTITE

OUI I__I   NON I__I


	ROUGEOLE

OUI I__I   NON I__I


	OREILLONS

OUI I__I   NON I__I


	


ALLERGIES :
ASTHME
OUI (
NON (
MÉDICAMENTEUSES
OUI (
NON (

ALIMENTAIRES
OUI (
NON (
AUTRES 


PRÉCISEZ LA CAUSE DE L'ALLERGIE ET LA CONDUITE À TENIR (si automédication le signaler)

INDIQUEZ CI-APRÈS :

1) Les troubles du comportement et les difficultés de santé (maladie, accident, crises convulsives, hospitalisation, opération, rééducation) en précisant les dates et les précautions à prendre.

2) Les handicaps (moteur, mental, etc…)


4. RECOMMANDATIONS UTILES DES PARENTS

Votre enfant porte-t-il des lentilles, des lunettes, des prothèses auditives, des prothèses dentaires, etc … Précisez.

L'enfant suit-il un régime alimentaire ? 
oui (
non (
Si oui, lequel ?

L'enfant mouille-t-il son lit ?
oui (
Occasionnellement (
non (
S'il s'agit d'une fille, est-elle réglée ?
oui (
non (
5. RESPONSABLE DE L'ENFANT

NOM : 
 PRÉNOM : 


ADRESSE (PENDANT LE SÉJOUR) : 

TÉL DOMICILE : I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I
PORTABLE : I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I

PROFESSIONNEL : I__ __I__ __I__ __I__ __I__ __I

N° Sécurité Sociale (auquel est rattaché le ou les enfants) : I__ I__ __I__ __I__ __I__ __ __I__ __ __I__ __

Mutuelle : 


NOM ET TÉL. DU MÉDECIN RÉFÉRENT : 


Je soussigné, 
 responsable légal de l'enfant, déclare exacts les renseignements portés sur cette fiche et autorise le responsable du séjour à prendre, le cas échéant, toutes mesures (traitement médical, hospitalisation, intervention chirurgicale) rendues nécessaires par l'état de l'enfant.

Date :
Signatures (obligatoires)


Le Père
La Mère


À REMPLIR PAR LE DIRECTEUR À L'ATTENTION DES FAMILLES

COORDONNÉES DE L'ORGANISATEUR OU DU SÉJOUR DE VACANCES
OBSERVATIONS
FICHE À RETOURNER AUX PARENTS À L’ISSUE DU SÉJOUR
	MINIS SÉJOURS


 (Attention pour les longs séjours merci de voir au verso)

 TRANSPORT DE L’ENFANT

À RENSEIGNER IMPÉRATIVEMENT

Nom : 
 Prénom : 


Adresse précise: 


Code Postal: I__I__I__I__I__I
 Ville: 


N° Téléphone : 


Mini séjour : 

Date du mini séjour : 


VILLE DE DÉPART * : 

VI LLE DE RETOUR * : 


*
Seules les villes figurantes dans les tableaux ci-dessous constituent un lieu de rassemblement CGCV 


(aucune autre localité ne sera acceptée). Sous réserve d’un minimum de 15 Voyageurs (tarif groupe SNCF)
	Villes de départ et de retour
	Départements concernés
	Mode de transport

	Angers
	49
	TGV

	Bordeaux
	33 – 24 – 47 – 40 – 16 – 17 – 87
	TGV

	Brest
	29 – 22
	TGV

	Centres
	34 – 30 – 48 – 66 – 11 – 46 – 12 – 13 – 04 – 06 – 83 – 84 – 2A – 2B
	-

	Le Mans
	72 – 61 – 41 – 36 – 37
	TGV

	Lille
	59 – 62 – 80
	TGV

	Lorraine TGV
	54 – 55 – 57 – 52
	TGV

	Lyon
	69 – 42 – 43 – 71 – 01 – 73 – 74 – 38 – 63 – 58 – 03 – 21 – 39 – 25
	TGV

	Nantes
	44 – 85 – 17 – 79 – 86
	TGV

	Paris
	75 – 77 – 78 – 91 – 92 – 93 – 94 – 95 – 28 – 10 – 02 – 89 – 18 – 45 – 51 –

08 – 60 – 76 - 14 - 27
	TGV

	Rennes
	35 – 22 – 56 – 53 – 50
	TGV

	Strasbourg
	67 – 88 – 68 – 70 – 90
	TGV

	Toulouse
	31 – 32 – 65 – 09 – 64 – 81 – 82 – 19 – 23 – 15
	TGV

	Valence
	26 – 07 – 05 – 84
	TGV


ATTENTION :
Si la gare de retour de votre enfant est différente de celle de départ ou en cas de modification de gare après le 15 mai, il sera facturé un supplément de transport de 65 € (payable avant le départ)
Enfant conduit au centre de vacances par ses parents ou un tiers :


OUI
¨
NON
¨
Enfant repris au centre de vacances par ses parents ou un tiers :


OUI
¨ (dans ce cas, fournir une autorisation parentale écrite)
NON
¨
Nous consulter sur horaires et modalités d'accueil au centre de vacances

CETTE FICHE DUMENT COMPLÉTÉE DOIT IMPÉRATIVEMENT ACCOMPAGNER LE DOSSIER D’INSCRIPTION

	LONGS SÉJOURS


 (Attention pour les minis séjours merci de voir au verso)

TRANSPORT DE L’ENFANT OU DU JEUNE

À RENSEIGNER IMPERATIVEMENT

Nom : 
 Prénom : 


Adresse précise: 


Code Postal: I__I__I__I__I__I
 Ville: 


N° Téléphone : 


Séjour : 

Date du séjour : 


VILLE DE DÉPART * : 

VI LLE DE RETOUR * : 


*
Seules les villes figurantes dans les tableaux ci-dessous constituent un lieu de rassemblement CGCV 


(aucune autre localité ne sera acceptée). Sous réserve d’un minimum de 15 Voyageurs (tarif groupe SNCF)
	Villes de départ et de retour
	Départements concernés
	Mode de transport
	Villes de départ et de retour
	Départements concernés
	Mode de transport

	Ajaccio
	2A – 2 B
	Avion
	Montpellier
	34 – 30 – 48 – 66
	TGV

	Agen
	47 – 46 – 40
	TGV
	Moulins
	03
	TGL

	Angers
	49
	TGV
	Nancy
	54 – 55
	TGV

	Angoulême
	16 – 87
	TGV
	Nantes
	44 – 85
	TGV

	Besançon
	25 – 70 – 90
	TGV
	Nevers
	58 – 18
	TGL

	Blois
	41 – 36
	TGL
	Nice
	06 – 83
	Avion

	Bordeaux
	33 – 24 – 40
	TGV
	Nîmes
	30 – 48 – 84
	TGV

	Brest
	29
	TGV
	Niort
	79
	TGV

	Caen
	14 – 50
	TGL
	Orléans – Les Aubrais
	45
	TGL

	Chambéry
	73 – 38 – 74
	TGV
	Paris
	75 – 77 – 78 – 91 – 92 – 93 –

94 – 95 – 60 – 28 – 10 – 89
	TGV

	Clermont-Ferrand
	63 – 19 – 15 – 23
	TGL
	Poitiers
	86 – 36
	TGV

	Colmar
	68 – 90
	TER
	Quimper
	29
	TGV

	Dijon
	21
	TGV
	Reims
	51 – 08 – 02
	TGV

	Dôle
	39
	TGV
	Rennes
	35 – 53
	TGV

	Epinal
	88 – 52
	TGV
	Rouen
	76 – 27
	TGL

	La Rochelle
	17
	TGV
	Saint-Brieuc
	22
	TGV

	Le Mans
	72 – 61 – 53
	TGV
	Strasbourg
	67
	TGV

	Lille
	59 – 62 – 80
	TGV
	Tarbes (retour

uniquement)
	64 – 65 – 31 – 32
	TGV

	Lyon
	69 – 42 – 43 – 71 – 01
	TGV
	Toulouse
	31 – 32 – 65 – 81 – 09 – 11 – 12
	TGV

	Marseille
	13 – 04 – 83
	TGV
	Tours
	37 – 36
	TGL

	Metz
	57
	TGV
	Valence
	26 – 07 – 05
	TGV

	Montauban
	82 – 81
	TGV
	Vannes
	56
	TGV


ATTENTION :
Si la gare de retour de votre enfant est différente de celle de départ ou en cas de modification de gare après le 15 mai, il sera facturé un supplément de transport de 65 € (payable avant le départ)
Enfant conduit au centre de vacances par ses parents ou un tiers :


OUI
¨
NON
¨
Enfant repris au centre de vacances par ses parents ou un tiers :


OUI
¨ (dans ce cas, fournir une autorisation parentale écrite)
NON
¨
Nous consulter sur horaires et modalités d'accueil au centre de vacances

CETTE FICHE DUMENT COMPLÉTÉE DOIT IMPÉRATIVEMENT ACCOMPAGNER LE DOSSIER D’INSCRIPTION




Photo récente


obligatoire





À COLLER


OU


AGRAFER











�








Photo récente


obligatoire





A COLLER


OU


AGRAFER





Date et signature du représentant légal


Pour les mineurs


Le Père			La Mère








