
 

 

 

BULLETIN DE RÉSERVATION VOYAGE « ANCV » 2027 
 
 

 Séjour ANCV à NEUVY-SUR-BARANGEON du 4 au 11 septembre ( IMPOSABLE      NON IMPOSABLE  ) 

  
NOM: …………………………………………………………….Prénom : …………………………………………. 

Date de naissance : …………………………….Lieu de naissance : …………………………………………….. 

Origine professionnelle :    LA POSTE        France Telecom/ORANGE               AUTRE     

Accompagnant (avec le nom de jeune fille pour les épouses) : 

NOM : ………………………………………………….....……..Prénom : …………………………………………. 

Date de naissance : …………………………….Lieu de naissance : ……………………………………………..  

Origine professionnelle :    LA POSTE        France Telecom/ORANGE               AUTRE     

Adresse :…………………………………………………………………………………………….………………….. 

Code_Postal :…………………Commune : ………………………………………………………………………… 

Email ……………………………………………………………@ ..……………………………….…………………. 

Mobile :………………..………………….   domicile :…..…..………………………………………………..…  

Lieu de ramassage choisi : ARRAS  LENS  BETHUNE  SETQUES  CALAIS  BOULOGNE 

ACOMPTE      par personne = .…………… €  X  ….. =  ……………. €  

VERSEMENT par personne = .…………… €  X  ….. =  ……………. €               

Je souhaite une chambre individuelle à régler avec le solde : OUI – NON 

Les chambres individuelles étant en nombre limité, 

si je voyage seul[e] je souhaite partager la chambre avec : ………………………………………………………..   

Etes-vous adhérent[e] à la Mutuelle Générale ? OUI    NON    Si oui N° Adhérent MG: ………………….. 
 
Afin que mon inscription soit prise en compte, je joins : 
 
1) Un chèque d’acompte, débité en octobre, du montant indiqué (ou chèques vacances papier). 
2) Un deuxième chèque (versement) qui sera débité le vers le 31 mars 2027 (ou chèques vacances papier). 
3) Pour les personnes non imposables, copie de l’avis d’imposition sur les revenus de 2025 (p. 1 et 2). 
NOUVEAU : pour les personnes imposables, joindre à votre inscription une copie d'une attestation récente de 
paiement de votre pension de retraite (ou tout autre document attestant de votre qualité de retraité), confor-
mément aux conditions du programme « Seniors en Vacances » de l’ANCV 
4) La photocopie recto/verso des cartes d’identité (ou passeport) de chaque participant sur feuille format A4. 
5) La fiche d’aptitude au voyage complétée. 
6) Deux enveloppes timbrées à mon adresse postale si je n’ai pas d’adresse mail. 
 
Les montants de l’acompte, du versement, du solde, du supplément chambre individuelle et les dates des verse-
ments sont indiqués dans la plaquette voyages. Merci d’approvisionner vos comptes pour ces échéances. 
Les chèques vacances à votre nom sont acceptés. Ne pas les mélanger, ni les retirer du carnet, ni les annoter 
Les chèques sont à libeller à l’ordre de l’ANR62. 
 

J’autorise l’ANR62 à communiquer aux voyagistes et à l’A.N.C.V. toutes les informations nécessaires au voyage contenues dans 
ce bulletin d’inscription. 
Je reconnais avoir pris connaissance et accepter sans réserve le programme détaillé et la « charte d’inscription et de participa-
tion aux voyages proposés par l’ANR62 » figurant en pages 2 et 3 de la Plaquette Voyages 2026,  
et je m’engage à prendre connaissance des conditions générales de vente et d’annulation de l’agence de voyages dès leur paru-
tion (consultable sur notre site). 
Je certifie avoir pris les informations sur les questions relatives aux formalités administratives et sanitaires.  
Les formalités sont sous l’entière responsabilité du ou des participants.  
L’ANR décline toute responsabilité en _cas de non respect des formalités. 
L’ANR est signataire du contrat groupe de l’Agence de voyage. 
Je les accepte toutes sans réserve, le bulletin d’inscription vaut engagement auprès de l’ANR dès réception.   

                  
A...………………… le …………………… Signature :  

Résidence Soleil  4 Grande rue du Rivage  62000 ARRAS 

Permanence tous les mardis matin  de 09h00 à 12h00   

Tel : 03 21 50 22 69 

Site Web: http://www.anr62.fr/     E-mail: anr62voyages@orange.fr 

Réservé ANR : 

Date d’arrivée 

Code ANR 
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