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Onglet « Les Services »>
S.A.V.S. Loisirs et Transports

Service d’Accompagnement a la Vie Sociale
HUBERT-PASCAL

Service d’accompagnement spécialisé des temps de loisirs et de vacances
318 RUE DES COSTIERES
30900 NIMES

Téléphone : 04 66 23 06 00
Télécopie : 04 66 23 87 31
Courriel : accueil@hubertpascal.org

§ Association HUBERT-PASCAL

Agrément "Vacances Adaptées Organisées" du 15 mai 2020
Article R.412-12 du code du Tourisme

SAVS HUBERT-PASCAL

Foyer d’Accueil et de Promotion Hubert-Pascal

318, rue des Costiéres 30900 NIMES
Tél : 04.66.23.06.00 Courriel : accueil@hubertpascal.org

CONTRAT DE RESERVATION
DE PRESTATIONS DE LOISIRS
MOIS D’AOUT 2023

MODALITES DE RESERVATION

JE ME RENSEIGNE

Je lis ou me fais lire entiérement le programme d’activités et je fais bien atten-
tion a toutes les informations qui sont précisées : les dates, les heures, le prix,
est-ce qu'il faut apporter un pique-nique ?

JE VERIFIE

que les activités me sont accessibles en lien avec mes goits, mes capacités ou
mes craintes...

JE DECIDE

de ce qui me plait et de ce qui ne m'intéresse pas, je vérifie ensuite, avec mon
responsable 1égal si j’en ai un, si je peux payer.

JE CHOISIS

Je coche les cases des activités auxquelles je souhaite participer.
Je remplis et signe, fais remplir et signer par mon responsable 1égal toutes les
parties nécessaires.

JE M’INSCRIS

J'adresse ou je fais adresser au service, par courrier ou par mail, ce con-
trat de réservation rempli et signé AVANT LE JEUDI 30 MARS 2023

a FOYER HUBERT-PASCAL
318 RUE DES COSTIERES—30900 NIMES
accueil@hubertpascal.org

Mais j’envoie la fiche signalétique 2023,
le certificat médical et le questionnaire si ce n’est pas déja fait

ASSOCIATION HUBERT-PASCAL

Agrément « Vacances Adaptées Organisées » du 15 mai 2020° Article R.412-12 du code du tourisme



Personne en charge du paiement de I’activité (a compléter )
NOM : PRENOM :

Agissant en qualité de : Pére - Mére - Représentant 1égal - Accompagnant social

(rayer les mentions inutiles)

Autre (préciser) :

Adresse de facturation :

Tél: Courriel :

—S’engage a régler dés leur validation les activités auxquelles est inscrit(e).
Nom : Prénom :

—A pris connaissance du réglement de fonctionnement contenu dans la pla-

quette et s’engage a le respecter. Signature :

Personne qui réalise l’'inscription (si personne différente) :

NOM : PRENOM :
Adresse :
Tél : Courriel :

Agissant en qualité de : Pére - Mére - Représentant 1égal - Accompagnant social
(rayer les mentions inutiles)

Autre (préciser) :

Personne participante

NOM : PRENOM :

Adresse de résidence :

Tél perso (le participant a I'activité) :

Email :

= Souhaite s’inscrire aux activités suivantes (mettre une croix pour chaque
activité souhaitée),

= A bien transmis sa fiche signalétique 2023

= S’engage a participer aux activités pour lesquelles il (elle) sera retenu(e),
= A pris connaissance du réglement de fonctionnement contenu dans la pla-
quette et s’engage a le respecter.

Séjours de Vacances Adaptées Organisées

Si je suis

THEME PriX intéressé :

DATE X

DU SAMEDI 29 JUILLET AU

VENDREDI 4 AOUT 2023 SEJOUR DANS LE NARBONNAIS| 595 €

DU SAMEDI 5 AOUT AU |SEJOUR SUR LA COSTA BRAVA

ou a écrire : accueil@hubertpascal.org
ou a me rendre a la permanence du SAVS a la Maison Kétanou, 71 bd Jean-Jaurés a
Nimes * les lundisde 9h30a 12h00etde 16 h304a 18 h 00,

*lesmardisde 9h30a12h00etde 14h 0024 15h 30

* les jeudis de 14 ha 15 h 30 et les vendredis de 9h 302 12 h 00

De Nom : Pré : rticipant(e). A
exom: renom: participant(e) VENDREDI 11 AOUT 2023 EN Espagne 440 €
—A pris connaissance du réglement de fonctionnement contenu dans la pla-
quette et s’engage & le respecter. Signature : DU SAMEDI 12 AOUT AU | SEJOUR DETENTE DANS LES
VENDREDI 18 AOUT 2023 CEVENNES 480 €
Pour me faire expliquer tous les détails et pour vérifier mes choix, DU SAMEDI 19 AOUT AU- SEJOUR GRAND AIR A LA
Jje n'hésite pas a téléphoner : 04.66.23.06.00 VENDREDI 25 AOUT 2023 PLAGNE 610 €




