
Classe 1      Classe 2      Classe 3      Classe 4      

Classe niveau 

Effectifs

Nbre d’élèves 

Nbre d’accompagnateurs gratuits* 

Nbre d’accompagnateurs payants* 

Total effectif 

Classe niveau 

Effectifs

Nbre d’élèves 

Nbre d’accompagnateurs gratuits* 

Nbre d’accompagnateurs payants*

Total effectif 

Classe niveau 

Effectifs

Nbre d’élèves 

Nbre d’accompagnateurs gratuits* 

Nbre d’accompagnateurs payants* 

Total effectif 

Classe niveau 

Effectifs

Nbre d’élèves 

Nbre d’accompagnateurs gratuits* 

Nbre d’accompagnateurs payants* 

Total effectif 

Spectacles choisis
1er choix 2e choix** 1er choix 2e choix** 1er choix 2e choix** 1er choix 2e choix**

Date Horaire Date Horaire Date Horaire Date Horaire Date Horaire Date Horaire Date Horaire Date Horaire

I LOVE YOU TWO Circus I love you

IMPULLS Compagnie Farfeloup

TROIS PLUMES Compagnie Le Clan des Songes 

FRACASSE Compagnie Ito Ita | Compagnie Des Ô

KESSEL - LA LIBERTÉ À TOUT PRIX Mathieu Rannou | Franck Desmedt

LES OMBRES ERRANTES  François Couperin | Iddo Bar-Shaï | Philippe Beau

LA TEMPÊTE DE CALIBAN Compagnie Pupella-Noguès

TOYO ! Les Colporteurs

BLITZ Marion Muzac | Sables Noirs

LE QUAI DE OUISTREHAM Compagnie La Résolue

MA PART D’OMBRE Sofiane Chalal | Compagnie Chaabane

IL FAUT BIEN QUE JEUNESSE  En Compagnie des Barbares

DINOSAURE Compagnie D-dal | Santiago Codon Gras

LUX Compagnie La Vouivre

HUT Cyprile Meier

SIMON LA GADOUILLE Compagnie Théâtre du Prisme

LES MOTS QU’ON NE ME DIT PAS -PREMIERS PAS Compagnie des Lumas

NEIGE Compagnie La Part des anges

BOÎTE DE NUITS La Toute Petite Compagnie

MINIMUS Compagnie Le Bruit des ombres

GLOBULE Compagnie le Clan des Songes

Spectacles de remplacement

Dans l’éventualité où nous ne pourrions satisfaire votre demande ci-des-
sus, inscrivez ci-contre pour chaque classe entre 1 et 3 spectacle(s)  
de remplacement en précisant la date et l’heure.
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= = = =

= = = =

= = = =

Important 
Ce bulletin ne constitue pas une réservation définitive. 

Vous n’avez pas à joindre de règlement à ce stade. 
Nous vous invitons à garder un double de ce bulletin de réservation et 
à bien vérifier dates, lieux et horaires sur le bon de réservation scolaire 
définitif.
* Pour calculer le nombre d’accompagnateurs gratuits et payants, voir 
dans la brochure scolaire rubrique « Effectifs et gratuité ».
** Indiquez, chaque fois que cela est possible, un 2e choix de représen-
tation, dans le cas où nous ne pourrions satisfaire votre 1er choix.
***Nous vous conseillons de mentionner également un spectacle de 
remplacement.

→ Primaire : 2 accompagnateurs gratuits de 1 à 30 enfants, puis 1 accompagnateur gratuit par tranche de 15 enfants supplémentaires
→ Collèges et lycées : 1 accompagnateur par tranche de 15 enfants
→ Instituts médico-éducatifs : 1 accompagnateur gratuit par enfant
Attention : au-delà de ces quotas réglementaires, chaque accompagnateur supplémentaire sera facturé 6,50 € pour crèches, maternelles et élémentaires et 9 € 
pour collèges et lycées.

3 CHOIX  
DES SPECTACLES

!

Effectifs et gratuité
Pour calculer votre effectif global, outre le nombre d’élèves, vous devez mentionner obligatoirement un nombre d’accompagnateurs.  
La gratuité est accordée aux accompagnateurs dans la limite des quotas définis par la réglementation :
→ Crèche : 1 accompagnateur gratuit par tranche de 5 enfants
→ Maternelle : 2 accompagnateurs gratuits de 1 à 16 enfants, puis 1 accompagnateur gratuit par tranche de 8 enfants supplémentaires
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Merci de renseigner le courriel et le numéro de portable de 
l’enseignant, en cas d’urgence le jour du spectacle, ainsi que 
la ou les coche(s) relative(s) à l’utilisation de votre courriel.

2 IDENTIFICATION  
DES CLASSES

En cas de classe supplémentaire, utilisez  
un autre bulletin, téléchargeable sur le site  
www.odyssud.com.

Classe 1       

Classe niveau  

Enseignant 
Nom  
Prénom  
Tél. portable  
Courriel enseignant  
J’accepte de recevoir par email :

Des invitations à des évènements et offres spéciales : Oui   Non 
La newsletter mensuelle : Oui   Non 

Classe 2       

Classe niveau  

Enseignant 
Nom  
Prénom  
Tél. portable  
Courriel enseignant  
J’accepte de recevoir par email :

Des invitations à des évènements et offres spéciales : Oui   Non 
La newsletter mensuelle : Oui   Non 

Classe 3       

Classe niveau  

Enseignant 
Nom  
Prénom  
Tél. portable  
Courriel enseignant  
J’accepte de recevoir par email : 

Des invitations à des évènements et offres spéciales : Oui   Non 
La newsletter mensuelle : Oui   Non 

Classe 4       

Classe niveau  

Enseignant 
Nom  
Prénom  
Tél. portable  
Courriel enseignant  
J’accepte de recevoir par email :

Des invitations à des évènements et offres spéciales : Oui   Non 
La newsletter mensuelle : Oui   Non 

!

     Informations à remplir

Nom de l’établissement

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

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

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

Nom du directeur(trice)........................................ 

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

Nom de l’enseignant(e) référent(e) et/ou gestionnaire

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

Coordonnées de l’établissement

N °   . . . . . . . . . . . . . . . . . R u e . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

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

Code postal . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

V i l l e . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Té l .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Courriel. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Date/Signature

Les informations ci-dessus nous sont indispensables. 
Merci de bien vouloir remplir complètement le formu-
laire, sans quoi il ne pourra pas être enregistré.

1 FICHE D’IDENTITÉ 
DE L’ÉTABLISSEMENT

SPECTACLES 24/25

SÉANCES SCOLAIRES

DEMANDE DE  
RÉSERVATION

Effectuez votre demande de réservation en 5 étapes 
à l’aide de ce bulletin. 
Vous avez besoin d’un conseil, vous souhaitez de l’aide pour complé-
ter ce document, n’hésitez pas à nous contacter. Nous sommes  
à votre écoute du lundi au vendredi de 9h à 12h et de 13h30 à 17h au 
05 61 71 75 53 (sauf le vendredi après-midi). Vous pouvez aussi nous 
contacter par couriel : scolaires@odyssud.com.

Afin de vous proposer des projets de médiation culturelle autour des spectacles jeune public, nous vous invitons à répondre au 

questionnaire suivant.

Décrivez en quelques mots votre projet d’établissement :

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

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

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

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

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

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

Souhaitez-vous être informé de nos actions autour des spectacles ? (rencontres avec les artistes, ateliers, expos...) :

Classe 1 

Oui       Non      

Classe 2

Oui       Non      

Classe 3

Oui       Non      

Classe 4

Oui       Non       

Vos suggestions :

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

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

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

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

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

PARLEZ-NOUS  
DE VOS PROJETS4

VOUS AVEZ TERMINÉ LA  
DEMANDE DE RÉSERVATION5

Attention, l’envoi de ce bulletin ne constitue pas une réservation ferme et définitive, c’est  
la première étape de votre réservation : 
→ Début septembre, Odyssud vous informera du traitement de votre demande en vous adressant, par mail, une confirmation de réserva-
tion ou une inscription sur liste d’attente

→ À réception de cette confirmation, merci de nous en retourner (mail ou courrier) au plus vite un exemplaire signé en prenant soin si 
nécessaire d’ajuster l’effectif (élèves, accompagnateurs, AVS). Le retour de ce bon rend votre réservation ferme et définitive.

→ Au plus tard un mois avant le spectacle vous recevrez les modalités de paiement de votre réservation.

!

Assurez-vous d’avoir bien complété le bulletin  
et de l’avoir fait signer par le chef d’établissement

Retournez ce bulletin à :  
Odyssud, service Jeune Public 
4 avenue du Parc, 31706 Blagnac cedex  
ou par mail à scolaires@odyssud.com

4


