
  FICHE DE DEMANDE DE VISITE 
 

L’ÉTABLISSEMENT 

Nom : _____________________________________________________________________________ 

Adresse : __________________________________________________________________________ 

Téléphone : ________________________________________________________________________ 

Mail : _____________________________________________________________________________ 

 

LE RÉFÉRENT 

Nom : _____________________________________________________________________________ 

Prénom : __________________________________________________________________________ 

Profession : ________________________________________________________________________ 

Téléphone : ________________________________________________________________________ 

Mail : _____________________________________________________________________________ 

 

LA VISITE 

Date : _____________________________________________________________________________ 

Horaire : ___________________________________________________________________________ 

Demande spécifique : ________________________________________________________________ 

 

LE PUBLIC 

 Adultes Nombre : ___________________ 

 Elèves  Nombre : ___________________ Classe (s) : _______________ 

 
Cadre réservé à l'administration 

 

Nom du responsable de la visite : ________________________________ 

 

Validation du directeur  

 


