
POUR LA PERIODE DU               AU 

ETABLISSEMENT : NOM DU PROPRIETAIRE :

ADRESSE :

CATEGORIE SELON CLASSEMENT :

TARIF/JOUR/PERSONNE POUR LES HEBERGEMENTS CLASSES : TAUX POUR LES NON CLASSES : 5%

(remplir une ligne par encaissement)

Date d'arrivée Date de départ Référence du client

Prix de la location : 

obligatoire pour les 

non classés

Nombre de 

personnes

Nombre de 

personnes 

exonérées

Durée du 

séjour

Total des 

nuitées

Taxe encaissée 

(en €)

TAXE DE SEJOUR : Registre de l'hébergeur

TOTAL DE TAXE ENCAISSEE

Merci de remplir un registre par structure d'hébergement


