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Partie à remplir par l’Agent 

 

Nom et prénom de l’Agent :                       ………………………………………………… 

 

Noms, prénoms et dates de naissances des enfants : 

 

…………………………………………                ………………………………………… 
 

…………………………………………                ………………………………………… 
 

…………………………………………                ………………………………………… 
 

…………………………………………                ………………………………………… 
 

 

 

Partie à remplir par le logeur 

 

Je soussigné, ………………………………………………………………………………………….. 

Certifie que le(s) enfant(s) désigné(s) ci-dessus, a (ont) séjourné à l’adresse suivante : 
 

……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

du ……………………...……. au ……..………….………           Soit ………….. jours 
 

     En Maison Familiale avec Pension              En Hôtel avec pension 

    En Gîte Familial Sans Pension                         En Hôtel ½ pension 

    En Gîte Rural                                                         En Hôtel sans pension 

    En Location                                                           En Camping 
                                                    
Coût du séjour : …………………….……………… 
 
 

 

Certifié exact                        Fait à ………………………… le …………………… 
 

Signature du logeur   Signature de l’Agent 
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