a

PARC "/ DE

UAUXOIS

PARC ANIMALIER & DE LOISIRS

A partir de 20 personnes
(sauf groupes de personnes en situation de handicap)

Merci de compléter cette fiche de réservation et nous I'adresser par
courrier ou e-mail au minimum 2 semaines avant votre visite.

VOS COORDONNEES

Nom du groupe

Adresse
Code Postal Ville
Tél. Adresse e-mail
Nom du responsable : D Mme D Mr
—> Jour de visite : D Mme D Mr Tel. portable
Date prévue de la visite : Heure d’arrivée :
GROUPES 2026 (20 personnes minimum) GROUPES DE PERSONNES EN
Eriée Adulie X G _ € SITUATION DE HANDICAP 2026
Entrée Enfant de 3 a 12 ans X e |= £ Entrée Adulte X 15¢ ~ -
ETIEE EMENE- G2 8 2 X 0€ |=0¢€ Entrée Enfant de 3 a 12 ans X 11€ - £
SIS eI LS X | 18 |= € Entrée Accompagnateur X | 15¢ | = €
VOTAL = ¢ TOTAL - ¢

* Entrée gratuite pour les enfants de moins de 3 ans (sur présentation d’un justificatif a I'entrée du parc).
Gratuité accordée au chauffeur sur présentation de sa feuille de route.

g RESTAURATION

Sur place D Oui D Non

Si oui, merci de compléter le contrat de réservation « Restauration » en indiquant vos choix.

@ PAIEMENT

D Pour accéder plus rapidement au parc, je souhaite recevoir mes billets a I'avance et regle la totalité de ma
commande. J’adresse cette fiche de réservation et le cheque de reglement** par courrier.

D Je réserve une sortie groupe et effectuerai le réglement** en arrivant aux caisses du parc. Je renvoie ce contrat
par courrier ou e-mail minimum deux semaines avant ma venue. -
** Un seul reglement pour I'ensemble du groupe. o

NB : les paiements différés sont acceptés sur présentation d’un engagement (bon de commande, mandat).

EN LABSENCE DE DOCUMENT EACCES AU PARC SERA REFUSE.

Remarques

— Ceformulaire est a envoyer a : BON POUR ACCORD
/ Date, signature et tampon

PARC DE L AUX0IS
Le Foulon - D905 - 21350 Arnay Sous Vitteaux
03 8049 64 01 - E-mail : resa@parc-auxois.fr

PARC-AUXOIS.FR






