
 

STAGES CROISIERES 
- FICHE DE RENSEIGNEMENTS - 

 
 

ÉTABLISSEMENT :  
 
NOM : 
 
Adresse : 
 
Ville :        *Code postal : 
 
 

Responsable PROJET VOILE au sein de l’établissement  : 
 
Nom : 
Prénom : 
Téléphone(s) : 
E-mail : 
  
 

Déroulement du stage   
 
 
Nombre de bateau(x) : ................. 
1 bateau = 6 élèves + 1 accompagnateur   
 
Moyenne d’âge des élèves : ..............    
 
Durée du séjour (trajet compris) : .............. 
 
Dates souhaitées (par ordre de préférence) :  Du ............... au .................... 
      Du ............... au ....................  
      Du ............... au .................... 
 
Port de départ souhaité :  
   ................................ 
    
   ................................ 
 
 
Port d’arrivée souhaité (si différent du port de départ) :  
       ................................ 
 
       ................................ 
 
 
Activités souhaitées pendant le séjour :  
     ................................ ................................ 
 
     ................................ ................................ 
 
     ................................ ................................ 
 
Commentaires : 
.............................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................................ 

 
Fait le :         Signature du responsable :  
A :  


