
Pré-réservation

Nom :

Prénom : 

Profession :  Age :

Niveau de pêche :    débutant                    pratiquant                   Passionné( e)    
 

Adresse :

CP : Ville :

Tél : Portable :

Type de prestation : 

Je réserve dés aujourd’hui les dates du : /          /          au        /          /

Soit :        jours

       Je vous demande une documentation supplémentaire pour un séjour

       Je vous envoi les arrhes de 30% de la valeur initial du séjour pêche soit            euros 
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