
CP:……………………...

Prise d'ordre en cours de mission: à indiquer au verso

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

CP:……………………...

Prise d'ordre en cours de mission: à indiquer au verso

BILLET COLLECTIF (Arrêté du 14 février 1986 - Article 5) et

 ORDRE DE MISSION (Arrêté du 6 janvier 1993 - Article 3)

SERVICE OCCASIONNEL COLLECTIF DE 

TRANSPORT PUBLIC ROUTIER DE VOYAGEURS

Personne, Etablissement, Association ou Groupement pour le compte 

duquel le transport est exécuté:

NOM:………………………………………………………………………………….

ADRESSE: …………………………………………………………………………..

Services Chauffeurs Occasionnels

BILLET COLLECTIF (Arrêté du 14 février 1986 - Article 5) et

 ORDRE DE MISSION (Arrêté du 6 janvier 1993 - Article 3)

SERVICE OCCASIONNEL COLLECTIF DE 

TRANSPORT PUBLIC ROUTIER DE VOYAGEURS

Votre transport en toute sécurité !

Cachet commercial de l'entreprise

Personne, Etablissement, Association ou Groupement pour le compte 

duquel le transport est exécuté:

Motif du déplacement: ………………………………………… Nombre de voyageurs:………………………………………………………………

NOM:………………………………………………………………………………….

ADRESSE: …………………………………………………………………………..

N° téléphone:……………………………………………………………………….

VILLE:…………………………………………………..

Date d'émission du billet:………………………………………………………..

Prix du transport:…………………………………………………………………….Itinéraire:…………………………………………………………..

Nom du ou des conducteurs:………………………………….

Date, heure prévue et lieu de début de mission:…………………………………………………………………………………………………………………………………….

Date, heure prévue et lieu de prise en charge initiale des voyageurs:…………………………………………………………………………………………………………….

Date, heure prévue et lieu de dépose terminale des voyageurs:…………………………………………………………………………………………………………………..

Date, heure prévue et lieu de fin de mission:…………………………………………………………………………………………………………………………………………

Nature des services et éventuellement des prestations autres que la conduite:…………………………………………………………………………………………………

Services Chauffeurs Occasionnels

Votre transport en toute sécurité !

VILLE:…………………………………………………..

N° téléphone:……………………………………………………………………….

Cachet commercial de l'entreprise Date d'émission du billet:………………………………………………………..

Motif du déplacement: ………………………………………… Nombre de voyageurs:………………………………………………………………

Date, heure prévue et lieu de dépose terminale des voyageurs:…………………………………………………………………………………………………………………..

Date, heure prévue et lieu de fin de mission:…………………………………………………………………………………………………………………………………………

Nature des services et éventuellement des prestations autres que la conduite:…………………………………………………………………………………………………

Itinéraire:………………………………………………………….. Prix du transport:…………………………………………………………………….

Nom du ou des conducteurs:………………………………….

Date, heure prévue et lieu de début de mission:…………………………………………………………………………………………………………………………………….

Date, heure prévue et lieu de prise en charge initiale des voyageurs:…………………………………………………………………………………………………………….


