
Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................
...........................................................

Nb de groupes : .............................

Horaire :   10 h 00 

Thème :         Métiers         Tonga

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................
...........................................................

Nb de groupes : .............................

Horaire :   10 h 30

Thème :         Métiers         Tonga

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................
...........................................................

Nb de groupes : .............................

Horaire :   11 h 00

Thème :         Métiers         Tonga

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................
...........................................................

Nb de groupes : .............................

Horaire :   11 h 30

Thème :         Métiers         Tonga
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ACTIVITÉS SCOLAIRES :
Thèmes à retrouver sur notre site internet ou dans notre brochure scolaire. Un seul atelier est possible par créneau horaire.
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Thème : ............................................

Classe : ............................................

Nb d'élèves : ..................................

Nb d'adultes : .................................

Nb d’AESH : ....................................

Particularités : ...............................

...........................................................

10h30 11h3009h30

13h30 14h30

Thème : ............................................

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................

...........................................................
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13h30 14h30

Thème : ............................................

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................
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Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................
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Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................

...........................................................
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Thème : ............................................

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................

...........................................................

10h30 11h3009h30

13h30 14h30

Thème : ............................................

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................

...........................................................
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Thème : ............................................

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................

...........................................................
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13h30 14h30

Thème : ............................................

Classe : ............................................

Nb d'élèves : .................................

Nb d'adultes : ...............................

Nb d’AESH : ...................................

Particularités : ...............................

...........................................................
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BORDEREAU DE RÉSERVATION SCOLAIRE 2027

À nous retourner à l’adresse : pedagogie@espace-zoologique.com
 Les coordonnées indiquées seront celles utilisées pour le devis et la facture.

Date, signature et cachet de l’établissement :

Dates de visite souhaitées :                ....../....../.....      ou       ....../....../.....      ou      ....../....../.....      ou      ....../....../.....

Code postal :  ...............................................................     Ville :  ........................................................................................................

Mail de l'établissement :  .....................................................@...........................................................................................................

Nom et prénom du responsable de la sortie :  ..............................................................................................................................

Téléphone du responsable de la sortie (mobile) :  .......................................................................................................................

Nom de l'établissement scolaire :  ...................................................................................................................................................

Téléphone de l'établissement :  ........................................................................................................................................................

Nom et prénom de la directrice/directeur :  ..................................................................................................................................

Entourez les classes concernées : PS   -   MS   -   GS   -   CP   -   CE1   -   CE2   -   CM1   -   CM2   -   6e   -   5e   -   4e   -   3e

Nombre d’élèves par classe : PS   -   MS   -   GS   -   CP   -   CE1   -   CE2   -   CM1   -   CM2   -   6e   -   5e   -   4e   -   3e

Adresse complète (n° et rue) :  .........................................................................................................................................................

Numéro de SIRET de l'établissement :  ......................................................................     Numéro client : ..................................

Je réglerai : Chèque Espèces Carte bancaire Virement Chorus Pro (bon de commande à fournir)

Le
s 

in
fo

rm
a

ti
o

n
s 

re
cu

ei
lli

es
 s

o
n

t 
u

ti
lis

ée
s 

u
n

iq
u

em
en

t 
p

o
u

r 
la

 g
es

ti
o

n
 d

e 
la

 r
és

er
va

ti
o

n
 s

co
la

ir
e 

et
 n

e 
so

n
t 

p
a

s 
tr

a
n

sm
is

es
 à

 d
es

 t
ie

rs
.


	BORDEREAU DE RÉSERVATION SCOLAIRE 2027
	À nous retourner à l’adresse : pedagogie@espace-zoologique.com
	Les coordonnées indiquées seront celles utilisées pour le devis et la facture.
	Numéro de SIRET de l'établissement :  ......................................................................     Numéro client : ..................................
	Nom de l'établissement scolaire :  ...................................................................................................................................................
	Adresse complète (n° et rue) :  .........................................................................................................................................................
	Code postal :  ...............................................................     Ville :  ........................................................................................................
	Téléphone de l'établissement :  ........................................................................................................................................................
	Mail de l'établissement :  .....................................................@...........................................................................................................
	Nom et prénom de la directrice/directeur :  ..................................................................................................................................
	Nom et prénom du responsable de la sortie :  ..............................................................................................................................
	Téléphone du responsable de la sortie (mobile) :  .......................................................................................................................
	PS   -   MS   -   GS   -   CP   -   CE1   -   CE2   -   CM1   -   CM2   -   6e   -   5e   -   4e   -   3e
	Entourez les classes concernées :

	PS   -   MS   -   GS   -   CP   -   CE1   -   CE2   -   CM1   -   CM2   -   6e   -   5e   -   4e   -   3e
	Nombre d’élèves par classe :
	Dates de visite souhaitées :                ....../....../.....      ou       ....../....../.....      ou      ....../....../.....      ou      ....../....../.....
	Je réglerai :
	Chèque
	Espèces
	Carte bancaire
	Virement
	Chorus Pro (bon de commande à fournir)

	ACTIVITÉS SCOLAIRES :
	Thèmes à retrouver sur notre site internet ou dans notre brochure scolaire. Un seul atelier est possible par créneau horaire.
	ATELIER EN
	SALLE PÉDAGOGIQUE
	ATELIER
	MONDE DES ANIMAUX
	ZOO’
	DÉTECTIVES
	Date, signature et cachet de l’établissement :




