
Les personnes désirant prendre la parole dans le cadre d’une visite libre doivent 
fournir à l’accueil un justificatif de droit de parole.

• Coordonnées de votre structure :

Formulaire de réservation groupes musée des Saintes-Maries-de-la-Mer

• Participants :

• Modalités de règlement :

• Type de publics :

• Dates et heures :

•Tarifs groupes :

• Responsable du groupe :
Nom de la 
structure : 

Nombre de participants : 
Max. 30 participants

Civilité : 

N° et rue : 

Nombre d’accompagnateurs : 

10h

Visite libre 4€ par personne 
(gratuit pour 1 accompagnateur)

Paiement en avance non accepté

Paiement contant le jour de la visite : Espèce / CB / chèque

Paiement par mandat administratif :

Visite guidée 4€ par personne + forfait de 60€ 
(gratuit pour 1 accompagnateur)

14h10h30 14h30 15h30

Adultes Enfants (-18 ans)

11h 15h 16h

Handicap

Nom : 

Code postal : Prénom : 

Ville /cedex : Tél. Portable : 

Téléphone : 

Adresse : 

Nom du service payeur : N° SIRET : 

Activité de la 
structure : 

Commentaire : 

Pays : courriel : 

Date (jj/mm/aa) : Durée visite : ~1H 

Horaires matin : Horaires après-midi : Uniquement été :

En remplissant ce formulaire : J’accepte que le musée des Saintes-Maries-de-la-Mer dont le responsable de traitement est la commune des Saintes-
Maries-de-la-Mer, collecte, enregistre et traite les données à caractère personnel que je viens de renseigner dans ce formulaire. Je prends note que le 
traitement de mes données réponds aux finalités suivantes : gestion des réservations et suivi des paiements. Vos informations personnelles seront 
conservées pendant une durée maximale 18 mois, sauf si vous exercez votre droit de suppression des données vous concernant, dans les conditions 
décrites ci-après. Je vous informe que vous disposez d’un droit d’accès à toutes les données à caractère personnel recueillies dans le cadre ce formulaire. 
Vous disposez également d’un droit de retrait de votre consentement à tout moment, de rectification, d’opposition, de restitution et de suppression de 
vos données en faisant votre demande auprès du service de la commune qui a procédé à la collecte de la donnée. Vous pouvez contacter le Délégué à 
Protection des Données à : dpo@lessaintesmaries.fr . Pour toute information complémentaire ou réclamation, vous pouvez contacter la Commission 
Nationale de l’Informatique et des Libertés (www.cnil.fr). A défaut de consentement quant à la collecte et au traitement de vos données, la Commune ne 
sera pas en mesure de traiter votre demande.

Merci de remplir tous les champs du formulaire ci-dessus. A réception, une réponse vous sera envoyée par mail.
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