DEMANDE DE DEVIS GRATUIT

a renvoyer par fax au 05 58 41 86 67

oua:
OCEANS DU MONDE - Service Groupes Scolaires
296 avenue du Touring Club de France — 40150 HOSSEGOR
Tél. : 0558 49 31 41 E-mail : groupes@oceansdumonde.com

RESPONSABLE DU VOYAGE :

NOM e e Prénom @ ...
RU & o e e e e e e e e e e e
CP VIl L e
Tel & Portable : ... E-mail @ oo
Nombre de participants :..................... Eleves :......cooiiiiiiiin.. Accompagnateurs @........cceevieiieiniiennnnn.

DESCRIPTIF DE VOTRE PROGRAMME SUR MESURE

Destination & .....oiveiiie e Région ou ville de départ: .........coovviiiiiiiii i,
Périodes ou dates souhaitées : ............

Durée totale du voyage (aller/retOur COMPIIS) & ...uie ittt ittt et et et e e et e e e e e e e e reneaeas
[INT T g g] o =0 [N 01U 1L TR0 T gl 0] = Vo]
Mode d’hébergement : 0 Familles O Ho6tel O Auberges de jeunesse

Mode de transport : O autocar O aérien

Budget estimé:entre ..........coooviiiii i, B € / personne

Je souhaite recevoir un devis complet en tenant compte des éléments ci-dessous :

OCEANS DU MONDE Envoyer

Service Groupe Scolaires — 296 avenue du Touring Club — 40150 Hossegor
Tél.: 0558494131 // Fax: 0558 41 86 67 // groupes@oceansdumonde.com
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