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NOM AU COMMEBICE © ..o [N R 1 2 = RN

Adresse dU COMIMEICE & .....ocveiieeeeeeeeee et

Nom et Prénom du COMMErGaNnt © ........ccoveieriiiiieieeeeiee e

TEIEPNONE & e s

O Mon commerce sera ouvert le dimanche 18/05/2025 et je prolonge mon activité devant mon commerce donc mon stand sera gratuit.

O Stand de 3m ® Stand de 6m
ou

® Mon commerce sera fermé et je réserve I'emplacement, payant, devant mon commerce pour une vente d'objets personnels.

O Stand de 3m (20€) % Stand de 6m (40€)

JE SOUSSIGNE(E) I 1vviuiriieieieeeeie ettt

Q Certifie sur I'honneur ne pas participer en qualité d'exposant a plus
de 2 manifestations de type braderie ou vide grenier au cours de
I'année 2025.

Q Déclare sur I'honneur avoir pris connaissance du reglement.

O Accepte toutes les conditions générales du réglement du "Videz
VoS greniers".

v Aucun remboursement n'est possible aprés I'inscription.

v Cette manifestation est un vide grenier, vous étes donc
responsable de votre stand.

v Seule la Ville est habilitée a attribuer les emplacements.

v Lejour du "Videz vos greniers”, la Ville se réserve le droit
de vérifier si le mode de réservation est conforme a la
nature de l'activité.

Au-dela de 9h, la Ville se réserve le droit de réattribuer
tout stand réservé non occupé.

VOTRE INSCRIPTION SERA VALIDEE A RECEPTION

v Du formulaire rempli, daté et signé.

~ Du chéque libellé a I'ordre du TRESOR PUBLIC (ne pas
agrafer le cheque) Une facture vous sera adressée apres
encaissement.

v Dans le cadre du RGPD, la ville s'engage a détruire la
copie du justificatif de domicile de moins de 6 mois.

Dossier déposéle: .....ccoveieeieciiennn. i O Par courrier
Présentation du K-bisle: ... : O Par mail

REGLEMENT

Signature :
Précédée de la mention « lu et approuvé »

— #sgdb91—

Montant : ..o
N° chéque: ..o, Banque: ...

ESPECE . wooiiiiiivece e

@ n ‘ m DOSSIER COMPLET A RENVOYER AU SERVICE DEVELOPPEMENT ECONOMIQUE AVANT LE 11 AVRIL 2025

@villesgdb91
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