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DEMANDE DE CARTE PROFESIONNELLE DE GUIDE CONFERENCIER

Code du tourisme et notamment ses articles R-221-11 à R221-14

NOM DE FAMILLE:.............................................................................................................................

NOM D USAGE (pour les personnes mariées):.............................................................................

PRENOM USUEL:...............................................................................................................................

NE(E) LE:.............................................................................................................................................

A:.........................................................................DEPARTEMENT:....................................................

NATIONALITE:..................................................................................................................................

ADRESSE:...........................................................................................................................................

COURRIEL:.........................................................................................................................................

TELEPHONE:.....................................................................................................................................

TITRE\DIPLOME justifiant la demande de carte:.........................................................................

.............................................................................................................................................................

MENTIONS PARTICULIERES pouvant figurer sur la carte et qu'il convient de préciser ci-
après (*):
-linguistiques:.....................................................................................................................................

-scientifiques et culturelles:............................................................................................................

FAIT A:............................................................................LE:...............................................................

SIGNATURE:

 (*)Voir fiche de présentation/pièces à fournir
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Téléphone : 02-90-77-20-00-
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