
  FICHE D’INSCRIPTION «WEEK-END LE VERDON» 
(à retourner à votre point d’accueil)  

 Comité des Activités Sociales Interentreprises des Cheminots Auvergne-Nivernais 
  Siège du CASI : 68 bis avenue Edouard Michelin - 63100 Clermont-Ferrand  
   04 73 98 24 54 - SNCF : 55 07 98 - siege63@casi-auvni.fr  

 Cadre réservé au CASI 
Date de réception du dossier complet 

………………………………. 

DEMANDEUR  ACTIF    RETRAITÉ   

Intitulé de l’activité : Week-end au Verdon 

Date : du 14 au 17 juin 2024 

 
 

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

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

Ville : …………………………………………………………………………….Code postal : ……………………. 

Tél. portable : …………………………………………Tél.domicile : ……………………………………….. 

E-mail personnel : …………………………………………………………………………………………………... 

N° C.P. SNCF : |__|__|__|__|__|__|__|__|   

N° Sécurité Sociale : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  

S.A. :  Voyageurs     Réseau       SNCF       Gares&Connexions     Frêt  

C.S.E. d’appartenance :…………………………………………………………………………………. 

Etablissement : …………………………………………………………………………………………….. 

Situation de famille :  

  Célibataire     Marié(e)       Concubin(e)     Divorcé(e)    Veuf(ve) 

LISTE DE TOUS LES PARTICIPANTS (y compris le demandeur)  

NOM Prénom 
Né (e) le  Prix du séjour Parenté 

D > demandeur 
C > conjoint 
E > enfant à charge 

     

     

     

     

     

     

     

  COÛT TOTAL SÉJOUR 

Pièces à fournir  -Cheminots actifs ou retraités- 
-copie du dernier bulletin de salaire ou dernier relevé de pension 
-copie de l’avis d’imposition ou de non imposition 2023 sur les revenus 
2022. 
Couples en situation maritale ou PACS :  
- copie de l’avis d’imposition ou de non imposition 2023 sur les revenus 
2022 des deux membres - Justificatif de domicile aux deux noms. 
 
Droit à l’utilisation des données (RGPD) :  En signant ce document, dans le 
cadre du R.G.P.D. (Règlement Général de la Protection des Données 2016/679 
UE), j’autorise le CASI à conserver et à utiliser mes données personnelles mention-
nées dans ce document pour le traitement  du dossier.  

MODE DE PAIEMENT Date de dépôt des chèques 

Chèque N°    

Chèque N°    

Je certifie que les renseignements figurant sur cette demande  
sont exacts. 

 
Fait à  ………………………………………………………………le ………………………………. 

Signature du demandeur 

Droit à l’image : des photos prises au cours des activités 
sont susceptibles d’être utilisées exclusivement dans nos 
supports de communication. Si vous ne désirez pas y figu-
rer, merci de ne pas vous laisser photographier puisqu’il 
nous est impossible de vous reconnaître. 

Tarif / personne pour le séjour  
selon le quotient familial 

Coût CASI T1 T2 T3 T4  

150€ 10€ 30€ 50€ 70€ 

Gratuit pour les enfants de –10 ans  
Enfants de 10 à 18 ans : 10€  / -50 % pour le 
2ème enfant - Gratuit pour le 3ème enfant 

Pour déterminer sa tranche tarifaire, se reporter à la fiche 
descriptive du séjour (page 4) 

Toute inscription sera enregistrée sous réserve du dossier 
complet accompagné du règlement et dans la limite des 
places disponibles ! 


