
Classe de découverte 

 

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

Classe :………………………………………………………………………………………………………. 

 

Lieu du séjour :………………………………………………………………………………………….. 

 

Date du séjour :…………………………………………………………………………………………. 

 

Nombre d’élèves prévus :………………………………………………………………………….. 

 

Descriptif du voyage :………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

Budget prévisionnel du voyage : 

Dépenses Recettes 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Date et signature du chef d’établissement : 
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