
Commission LMC
Date du séjour 

Département/Service :    …………………………………………………………….…..…

Téléphone usine …………………..Téléphone domicile :  …………………………………………………………… Téléphone portable :    ………………………………….……………………………………

Adresse complète : …….…………...………...………………………………….……….…………………………….…………………………………..…………………….……………………………………

Adresse  mail : ………………………………………………………………………..……………………...……………………..

Date de LIEN de
naissance PARENTE

COUT pour

la famille
=

chèque d'acompte n° ………………………. ACOMPTE A L'INSCRIPTION -

SOLDE A VERSER =

DATE N° CHEQUE MONTANT DATE N° CHEQUE MONTANT

Réservé CSE 

Du 15 au 26 mars 2027

Prénom

Circuit                        
Vietnam 2027

NOM : …………………………………………………………….. Prénom :  ……………………………………………

NOM NationalitéACTIF ou 
EXTERIEUR

Prix de base

QUOTIENTNombre participants PARTICIPATION SUP SINGLE % Montant maxi PRIX ADUTE


