DEMANDE DE SÉJOUR AU 

CENTRE DE MONTAGNE DE FORMIGUÈRES
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Date de rédaction de la demande : 

Date d’enregistrement au secrétariat CSA : 

Le(GRADE/NOM/Prénom) : 
Affecté au (CORPS/Unité) : 
Adresse mail :
                 Téléphone : 
à monsieur le chef de corps du 4° Régiment étranger.

J’ai l’honneur de vous demander de bien vouloir autoriser mon séjour au centre de montagne de Formiguères prévu du XX/XX/202X à XXhXX au XX/XX/202X à XXhXX.
	GRADE
	NOM
	PRENOM
	Lien de famille*
	Date de naissance
	N° CARTE FCD

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Signature du demandeur :

	Visa du CSA du demandeur
 Le 
	Avis de faisabilité du secrétaire CSA 4RE**
le…….………



	Avis ou accord de principe du COMSEC
(accord pour le personnel du régiment et leur famille)

le…….………
	Accord de principe du chef de corps

(pour le personnel extérieur)

le…….………



	Prise en compte par le centre PIC PERIC

le…….………




Le demandeur s’engage à respecter le règlement intérieur du centre de montagne et à régulariser la situation de toute personne qui ne serait pas adhérente au CSA 4e RE ou à la FCD avant le mercredi précédant le 1er jour du séjour auprès du trésorier du CSA 4e RE. Tout désistement doit être fait le mercredi précédant la date d’arrivée. 
L’inscription annuelle à la section montagne est réglée lors du premier séjour auprès du chef du centre PIC PERIC. Pour le personnel extérieur du régiment et les permanents du 4RE : réservation minimum 4 semaines avant la date d’arrivée et maximum 8 semaines d’avance. 
* à préciser pour faciliter la répartition des chambres ; 
** en lien avec le chef de chalet Pic Péric, faisabilité au vu de la programmation régimentaire + contrôle adhésion à la FCD (personnel du 4 et extérieur).
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ex : 05/09/00 ex : 12:25

Arrivée :  date  heure

Départ :  date  heure

Nombre de jours:

Alimentation

TOTAL

NOM(S) Enfant < 6 ans

Gratuit PDJ D S CC PDJ D S CC PDJ D S CC PDJ D S CC PDJ D S CC PDJ D S CC PDJ D S CC

TOTAL GENERAL  ALIMENTATION

CC = casse-croûte (5 euros)

D = déjeuner 

S = souper  TOTAL

PDJ = petit-déjeuner

TOTAL ALIMENTATION 

Chèque à rédiger à l'ordre de "CERCLE MIXTE DE LA LEGION ETRANGERE - Succursale de Castelnaudary"

Chèque ou espèce

N° du chèque

Le passager

 

signature

DESTINATAIRES:

CERCLE MIXTE DE LA LEGION ETRANGERE - Succursale de Castelnaudary

Le passager

TOTAL

NBR MANGEANTS D S



5 euros

2

Total repas par jour pour toute la famille



PASSAGERS

RACLETTE (15 euros par personne; possible si commande 4 semaines avant le séjour)

COMMANDE RACLETTE

JOUR



LUNDI MARDI MERCREDI JEUDI

Précisez le(s) repas(s) :



VENDREDI SAMEDI

Enfant entre 6 et 

10 ans

Règlement par:



8 euros

DIMANCHE

Adultes et 

enfant > 10 ans



FACTURE ALIMENTATION DU SEJOUR

AU CENTRE PIC PERIC

SAISON 2024-2025


(  Catégorie I    


(  Catégorie II   


(  Catégorie III  


(  Catégorie IV


(  Temporaire








A renvoyer à : 4e RE - Secrétariat CSA - Quartier Capitaine DANJOU – 2400, route de Pexiora - 11 452 CASTELNAUDARY CEDEX 

PNIA : 821 111 77 05 - TEL : 04 68 23 77 05

_1778657714.xls
Facture alimentation
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						FACTURE ALIMENTATION DU SEJOUR

						AU CENTRE PIC PERIC
SAISON 2024-2025

										ex : 05/09/00																ex : 12:25

				Arrivée :				date																heure

				Départ :				date																heure

				Nombre de jours:						0

		Alimentation

		PASSAGERS												Total repas par jour pour toute la famille																																																								TOTAL

		NOM(S)		Enfant < 6 ans		Enfant entre 6 et 10 ans				Adultes et enfant > 10 ans				VENDREDI								SAMEDI								DIMANCHE								LUNDI								MARDI								MERCREDI								JEUDI

				Gratuit		5 euros				8 euros				PDJ		D		S		CC		PDJ		D		S		CC		PDJ		D		S		CC		PDJ		D		S		CC		PDJ		D		S		CC		PDJ		D		S		CC		PDJ		D		S		CC

		0								2																																																												0.00 €

																																																																						0.00 €

		TOTAL GENERAL  ALIMENTATION																																																																				0.00 €

		CC = casse-croûte (5 euros)

		D = déjeuner								RACLETTE (15 euros par personne; possible si commande 4 semaines avant le séjour)																																				COMMANDE RACLETTE

		S = souper								Précisez le(s) repas(s) :																																				JOUR						NBR MANGEANTS										D				S				TOTAL

		PDJ = petit-déjeuner																																																																				0.00 €

																																														TOTAL																								0.00 €

		TOTAL ALIMENTATION				0.00 €

		Chèque à rédiger à l'ordre de "CERCLE MIXTE DE LA LEGION ETRANGERE - Succursale de Castelnaudary"

				Règlement par:				Chèque ou espèce

										N° du chèque

																																																Le passager

																																																signature

		DESTINATAIRES:

		CERCLE MIXTE DE LA LEGION ETRANGERE - Succursale de Castelnaudary

		Le passager
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