
NOM-PRENOM/Name-Firstname: ………………………………………………………………………………………………….

ADRESSE/Address: …………………………………………………………………………………………………………………………

CODE POSTAL-VILLE-PAYS/Post Code-City-Country: …………………………………………………………………….

TEL: ………………………………………………………………            VOITURE/ Car n° ………………………………………….

EMAIL: ……………………………………………………………          Marque: ……………………………………………………….

SEJOUR

Date arrivée/ Arrival date:          …………………/…………………/……………

Date départ/ Departure date:    ………………../…………………/……………..

Nb Adulte / Adult  x  ……..

Nb Enfant /Child < 15 ans/years  x ……..

Nom Prénom/ Name Firstname                                       Date naissance/ Birth date:

1.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

2.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

3.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

4.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

5.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

6.  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

CHIEN/ Dog (2 max./séjour - 2 max/ stay)

Nom/Name: ……………………………………. Race:………………………………………

Tatouage/ Tattoo: ………………………………………………….

Son carnet de vaccinations doit être à jour! Vaccination certificate must be valid!

* MH Pop 3p * chalet bois 4p * cabanon 4p * tente ecolodge 4p

* MH Age 4p * MH Cahita 3p * MH Mercure 6p * emplacement camping

MONTANT SEJOUR/ Stay amount

*Location- rental: tarif/nuit - price/night ……………… x nb nuits-nights = ……………….. €

*Empl. camping/camping pitch 1P (nu ou elec) x nb nuits           = ……………….. €

*Empl. Camping/camping pitch 2P &+ (nu ou elec)  x nb nuits = ……………….. €

* Forfait camping/camping pack 1P (nu ou élec) = ……………….. €

* Forfait camping/camping pack 2P &+ (nu ou élec) = ……………….. €

………………. €

*Nombre véhicules (number of vehicule) x ….. 

* Chien/dog ……………………… x  nuits/nights ……………….. = ……………….. €

Taxe de séjour/Local tax:  0,22€  x  nb nuits/nights ….. x    Nb pers. ……   =  ……………….. €

                                                          Montant du séjour/ Stay amount   : ……………………… €

Versement arrhes/ Account payment (50% du montant total/ of total amount): ……….…. €

(mandat/money order- virement bancaire/international transfert- chèque bancaire français)

NB le solde du séjour (incluant la taxe de séjour) est à régler le jour de votre arrivée.

      the rest of the stay (with local tax) must be paid by arrival

Je certifie avoir pris connaissance des tarifs, du règlement intérieur, des conditions générales 

de vente et être en parfait accord avec les textes

I confirm I have read prices, intern rules, general conditions of sale and to be in perfect

agreement with the texts

                                                       Date: …...…………………..  Signature: 

Merci pour votre confiance! Thanks for your trust!

FORMULAIRE RESERVATION à renvoyer à / BOOKING FORM to send to:

Camping Château de Fereyrolles   30430 St Privat de Champclos

chateaufereyrolles@hotmail.fr

IBAN: FR76 1348 5008 0008 0058 4104 225 BIC: CEPAFRPP348  CAISSE D'EPARGNE LR - SAS JOKAT

*Enfant/child 5-15 ans ……… x ………….x  nb nuits/nights                           =

mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr
mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr
mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr
mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr
mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr
mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr
mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr
mailto:chateaufereyroles@hotmail.fr

