Formulaire

Pré-enregistrement
MARINA D'ORU

Merci de remplir précisément

-{*IS'" ) fl'.fli"{ e les champs suivants
SEJOUR
Date d'arrivée : Date de départ:
Adresse mail : N° téléphone:
Nom / Prénom : N° Location :

Plaque immatriculation :

PARTICIPANTS

Nom & Prénom Date de naissance

Participant n°1:

Participant n®2:

Participant n°3:

Participant n°4 :

Participant n°5:

Participant n°6:

Participant n°7:

PRESTATION SUPPLEMENTAIRE

Draps Petits dejeuners Demi pension Assurance annulation

Serviettes Formule 7 repas soir Pension complete Pass sanitaire




EX
GOUVERNEMENT

Liberté
Egalité
Fraterniit

pass

UN TEST NEGATIF

RT-PCR ou antigénique
de moins de 48h.

UN CERTIFICAT
DE VACCINATION

A condition de disposer d'un
schéma vaccinal complet.

UN CERTIFICAT
DE RETABLISSEMENT

de la Covid-19 : test RT-PCR

positif datant d'au moins 11 jours
et de moins de 6 mois.

Téléchargez I'application TousAntiCovid
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