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Stage Aquarelle et Carnet de Voyage à l’étranger 
Conditions générales d’inscription 

 
   Intitulé du Stage : ……………………………………………………. 

   Lieu :……………………………………………………. 

   Dates : du ……………..……  au  …………………… 

   Durée : ……………………… Tarif : ………………… 
 
PRIX DU STAGE 
Tarif Stagiaire : Le stage comprend 4 heures de cours par jour. Votre état de santé doit pouvoir vous 
permettre de suivre le groupe en marchant, et en étant principalement en extérieur.  
Nombre maximum d’inscrits : 8 
Le tarif n’inclue pas :  

- Le déplacement vers le lieu du stage, ainsi que les déplacements durant le stage 
- L’hébergement, les repas et les boissons 
- Les entrées dans les éventuels parcs et musées 

 
L’atelier d Ilda peut vous accompagner dans l’organisation de votre séjour (proposition de vols, 
d’hébergements, …) mais ne prendra pas en charge les réservations à votre place. 
 
Pour réserver votre place, la totalité des cours est à régler, et à envoyer avec la fiche d’inscription.   
 
Annulation 
- En cas de désistement d’un participant dans les 30 jours avant le début du voyage, le montant déjà versé ne 
sera pas remboursé. Remboursement du stage en cas d’annulation avant 30 jours. 
- En cas d’annulation du voyage, dans la mesure du possible, une nouvelle date sera proposée aux inscrits. 
Le stagiaire déjà inscrit qui ne pourra pas participer à cette nouvelle session se verra entièrement remboursé 
des sommes déjà versées. 
- Les comportements qui nuisent au groupe ne seront pas acceptés. 
 
FICHE D’INSCRIPTION 
 
Stagiaire – NOM :     Prénom :                                                                 
 
Présence Accompagnant     oui      non            Tarif accompagnants : 100€ 
 
Adresse : 
 
Numéro de Portable ou de Fixe :          Adresse email : 
 
 
Je désire participer au stage animé par Ilda Roussel et je reconnais avoir pris connaissance des conditions 
générales d’inscription. 
Je déclare avoir versé la somme de …………..€. 
 
A ……………………..……… Le ……………………………………. Signature stagiaire 


