
Journée                  
10h - 19h

Après-midi
14 h - 19 h 

1 semaine                 
du samedi 12h                          
au samedi 12h

Parasol tente 1er rang 22,00 € 20,00 € 85,00 €
Autres rangs 20,00 € 18,00 € 70,00 €
Transat 12,00 € 11,00 € 50,00 €
Bain de soleil 16,00 € 15,00 € 65,00 €

Matériel souhaité :
Nombre

Pour nous contacter
ets.bains@cabourg.fr ou 02 31 28 88 88 - Morgane FRELAUT - les matins (lundi, mardi, jeudi et vendredi)

Parasol tente 1er rang

Parasol tente 2ème et 3ème rang

Fait à _____________, le __________

Merci de joindre la totalité de votre règlement à ce formulaire de réservation
 (paiement par chèque à l'ordre de : Activité Front de Mer - Cabourg)

Aucun remboursement ne sera effectué en cas d'annulation ou de non utilisation du matériel

SOIT UN COUT DE : __________€

Transat

Document et règlement à retrouner à l'adresse :Pôle Vie Social 11 bis rue d'Ennery 14390 Cabourg

ETABLISSEMENT DES BAINS

2024

PARASOLS
TRANSATS & BAINS DE SOLEIL

Du _______au _______
Du _______au _______

Saison                                                      
Du 29 juin au 31 août

360,00 €

IMPORTANT : Location d'un parasol tente pour 4 personnes au maximum.                                                                                           
Location d'un parasol tente avec au minimum location d'un transat ou d'un bain de soleil.

_____________________________________________________________                             ___

_______________________________________________________________                              _

ADRESSE : ____________________________________________________                           __

Bain de soleil Du _______au _______

280,00 €
130,00 €
240,00 €

PRENOM : ______________                      _NOM : ____________________

Période

Du _______au _______

TARIFS TTC 2024 (TVA 20 %

   Email : ________________@___________
Si vous souhaitez recevoir les formulaires de réservations uniquement en version dématérialisée, merci de cocher                                      la 

case suivante 

ADRESSE (sur Cabourg si résident secondaire) : _______________________                          

Téléphone :     .    .    .    .
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