
DOMAINE DE GAVAUDUN 
 

DEMANDE DE RESERVATION 2010 
 

 

Nom /Prénom  ............................................................................................................................... 

Adresse  ........................................................................................................................................ 

Code Postal ..................  Ville .........................................................  Pays ...................................    

Tél. ..........................................   Fax ou e-mail ............................................................................ 
 

 

 

DATES DE SEJOUR :  Du ............................     au ..........................      (........ jours / semaines) 
 

 
 

TYPE D’HEBERGEMENT :  ....................................................................................................... 

NOMBRE DE PERSONNES :  Adultes ............  Ados ............  Enfants ...........  Bébés ............ 

PRIX DU SEJOUR (euros) : ......................................................................................................... 

ARRHES VERSES (30%) :  .....................  Le solde est à verser un mois avant la date d’arrivée. 

OPTIONS :   
 Oui  /  Non Forfait confort      (20 € /pers/change – linge de maison complet, lits faits) 

      Ou :       Oui  /  Non Linge de lit       ( 9 € /pers/change – draps, taie, housse de couette) 

       Oui  /  Non Serviettes de toilette   ( 5 € /pers/change – 1 grande et 2 petites serviettes) 

       Oui  /  Non Kit cuisine       ( 6 € /logt/change – torchons et produits de nettoyage) 

 Oui  /  Non  Lit bébé   (35 € /sem. – avec draps et chaise) 

 Oui  /  Non Location TV  (35 € /sem. – chaînes françaises) 

 Oui  /  Non Animal  x  ………       (35 € /sem. – par chien/chat) 

DEMANDES PARTICULIERES : 

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

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

COMMENT NOUS CONNAISSEZ-VOUS ? 

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

 

 

Lieu / Date  .................................................. Signature : 

 
 

 

A retourner à : Domaine de Gavaudun, 47150 Gavaudun, France. 

Attention : sans versement d’arrhes, la réservation ne peut être prise en compte.  

Vos arrhes peuvent être versées de diverses manières : 

 France : chèque à l’ordre de SARL S.E.D.G. 

 Visa/Mastercard # ………………….………………..  Date Exp. .…/…. 3 derniers chiffres au dos ….. 

 Mandat postal international  

 Transfert sur le compte bancaire de SARL S.E.D.G., Vezou, 47150 Gavaudun, France : 

IBAN : FR76 1780 7008 0903 2213 0076 481 

Bank Identifier Code : CCBPFRPPTLS 

à la Banque Populaire Occitane, 8 place A. Briand, 47500 Fumel, France 
 


