
CONTRAT DE RÉSERVATION 2022

Emplacement de camping maximum 6 personnes Forfait A o   Forfait B o

Nom..............................................................................Prénom.......................................................................
Adresse�����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������
Code postal.......................................  Ville...........................................................................Pays....................................................................
Portable.............................................  E-mail................................................N° allocataire CAF....................................................................
Véhicule : Modèle .........................................................................................N° Immatriculation :................................................................
Véhicule supplémentaire : Modèle ..............................................................N° Immatriculation...................................................................
 : .......................................................

o Tente	 o Caravane : dimensions ........................................ 	 o Camping-car : dimensions ...............................................
o Réfrigérateur	 Animal (non accepté)	 o Personne supp - 4 ans …… x…… jours = ....................... €
	 	 o Personne supp + 4 ans …… x…… jours = ....................... €

Arrivée le …………………………………… à partir de 15h • Départ le …………………………………… avant 10h

PARTICIPANTS AU SÉJOUR

NOM PRÉNOM DATE DE NAISSANCE

PARTICIPANTS AU SÉJOUR

NOM PRÉNOM DATE DE NAISSANCE

Le solde du séjour et la taxe de séjour + frais de service sont à régler un mois avant l’arrivée pour 
les locations d'hébergement et d’emplacement.

Un courrier de confirmation vous sera adressé sous quinzaine.

Location d’hébergement maximum 2/8 personnes selon les modèles

Arrivée le …………………………………… à partir de 16h • Départ le …………………………………… avant 10h

q COCO SWEET 1/2 personnes 1 coin nuit terrasse semi-couverte intégrée
q COCO SWEET 2/4 personnes 2 ch. terrasse semi-couverte intégrée
q �Tente SAHARI 4/5 personnes 2 ch. terrasse semi-couverte intégrée
q �Mobil-home 2 CLASSIC 4 pers. 2 ch. toit plat avec terrasse non couverte
q Mobil-home 2 ÉVASION 4/6 personnes 2 ch. terrasse semi-couverte
q �Mobil-home 2 PREMIUM 4/6 personnes 2 ch. terrasse semi-couverte 

q �Mobil-home 2 PMR 4/5 personnes 2 ch. terrasse semi-couverte
q �Mobil-home EXCELLENCE 4/6 personnes 2 ch + 2 sdb terrasse semi-couverte
q �Mobil-home 3 ÉVASION 6/7 personnes 3 ch. terrasse semi-couverte
q �Mobil-home 3 PREMIUM 6 personnes 3 ch. terrasse semi-couverte
q �Mobil-home 4 PREMIUM 8 personnes 4 ch. terrasse semi-couverte
q �Chalet 3 CLASSIC 6 personnes 3 ch. terrasse semi-couverte intégrée

Paiement par q Espèces	 q ANCV
	 q �Carte bancaire par téléphone ou via le site Internet

Je reconnais avoir pris connaissance des tarifs, des conditions 
de réservation, de l'extrait du règlement intérieur et déclare 
les accepter. Je déclare être souscripteur d'une assurance de 
responsabilité civile.

Signature précédée de la mention «Lu et approuvé» :

À ..............................................Le ..............................................

Total du séjour : ..................................................................................................................... €

30% du montant du séjour ( ou 100 € en camping ) : ............................................................ € 
Je souscris l’assurance annulation de la FFCC 36 € (voir conditions)  q OUI    q NON
+ Frais de dossier : 25 €      Court séjour : 15 €
   Acompte = .......................................................................................................................... €

Supplément frais de dossier VACAF : 20 €	

Taxe de séjour = 0,66 € x............ personnes + 18 ans x ..........  jours = ..............................  €
+ Frais de service = 0,54 € x ................. personnes x ..............  jours = ..............................  €

o Personne supplémentaire...............x.................. semaines =...................€
o Location de chaise OU lit bébé	 22  € x .......... semaines =...................€ 

o Location chaise ET lit bébé. 35  € x .............. semaines =................€
o Véhicule supplémentaire  25  € x .............. semaines =...............  €

CAMPING L’ATLANTIQUE
5 BIS RUE DU CHEMIN DE FER  

 85750 ANGLES
TÉL. 02. 51. 27. 03. 19 

WWW.CAMPING-VENDEE-ATLANTIQUE.COM  
CONTACT@CAMPING-ATLANTIQUE.COM 

✁



✁

HIRE CONTRACT 2022

Pitch 6 people maximum Package A o     Package B o

o Tent	 o Caravan : dimensions ...................................... 	 o Camper : dimensions .................................................
o Refrigerator	 Animal (not accepted)	 o Extra people - 4 years …… x……days = ....................€
	 	 o Extra people	 + 4 years …… x……days = ...................€

MEMBERS OF THE GROUP

NAME FIRST NAME BITHDATE

MEMBERS OF THE GROUP

NAME FIRST NAME BITHDATE

The balance of the amount due and the tourist taxes + service fees are to be paid a month before the arrival 
date for accommodation rental and pitches.

A confirmation letter will be sent to you within two weeks.

Accomodation rental maximum 2/8 people depending on the models
Arrival date …………………………………… from 4 pm • Departure date …………………………………… before 10 am

Arrival date …………………………………… from 3 pm • Departure date …………………………………… before 10 am

q COCO SWEET 1/2 pers. 1 night corner integrated semi-covered terrace
q COCO SWEET 2/4 pers. 2 rooms semi-covered terrace
q �Tente SAHARI 4/5 pers. 2 rooms integrated semi-covered terrace 
q �Mobil-home 2 CLASSIC 4 pers. 2 rooms flat roof with open terrace
q Mobil-home 2 EVASION 4/6 pers. 2 rooms semi-covered terrace
q �Mobil-home 2 PREMIUM 4/6 pers. 2 rooms semi-covered terrace

q �Mobil-home 2 PMR 4/5 pers. 2 rooms semi-covered terrace
q �Mobil-home EXCELLENCE 4/6 pers. 2 rooms + 2 bths semi-covered terrace 
q �Mobil-home 3 EVASION 6/7 pers. 3 rooms semi-covered terrace
q �Mobil-home 3 PREMIUM 6 pers. 3 rooms semi-covered terrace
q �Mobil-home 4 PREMIUM 8 pers. 4 rooms semi-covered terrace
q �Chalet 3 CLASSIC 6 pers. 3 rooms integrated semi-covered terrace

Payment by 	 q Cash

 	 q Bank card by phone or on the website

	

I acknowledge that I have read the rates, the reservation 
conditions, the extract from the regulations and declare that I 
accept them. I declare the I have civil responsability insurance. 
Signature preceded by the words «Lu et approuvé» (read and approved):

At ............................................ Dated ..........................................

Total cost of the stay: .................................................................................................€

Deposit = 30% of the cost of the stay (or €100 for pitch):.........................................€ 
Cancellation insurance FFCC €36 (report condition) qYes qNo 
+ Administration fees: €25         Weekend and mid-week: € 15 
   Deposit = .................................................................................................................€

Tourist taxes = €0,66 x ...........  people + 18 years x ........... days = ...........................€

+ Service fees : €0,54 x ..........  people x ............................. days = ...........................€

o Additional Person ..........................x....................... weeks =..................  €        
o High baby chair OR hire travel cot	 .	 €22 x 	...... weeks =..................  € 

o High baby chair AND hire travel cot €35 x...... weeks =....................  €
o Additional vehicle	  €25 x ............. weeks =..................  €

CAMPING L’ATLANTIQUE
5 BIS RUE DU CHEMIN DE FER  

 85750 ANGLES
TÉL. +33 2. 51. 27. 03. 19 

WWW.CAMPING-VENDEE-ATLANTIQUE.COM  
CONTACT@CAMPING-ATLANTIQUE.COM 

Name............................................................................. First name.............................................................. 	
Adresse�����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������
Post code ..................................... Town.............................................................................Country................................................................
GSM .............................................................................. E-mail.......................................................................................................................
Vehicle : Model .............................................................  Registration :...........................................................................................................
Additional vehicle : Model ...........................................  Registration :...........................................................................................................

Paiement par q Espèces	 q ANCV
 	 q �Carte bancaire par téléphone ou via le site Internet

o Location chaise ET lit bébé. 35  € x .............. semaines =................€
o Véhicule supplémentaire  25  € x .............. semaines =...............  €


