Commune de Albon d’Ardéche - Mairie
07190 Albon d’Ardéeche
Téléphone 04 75 65 65 81
Mail : mairie.albon7@wanadoo.fr

Dans les 15 jours qui suivent la pose d'une option

Organisateur

Prénom et nom du demandeur : ‘

Adresse : ‘

TélL: | | TéI2: |

Courriel : | @ |

Agissant : pour son propre compte ﬂ

\ pour le compte de :

[0 Association O service public | Entreprise [ Syndicat

En qualité de :

O Parti politique

Nom de l'organisme :

|
|
Adresse : ‘
Siége social : ‘

Objet de la manifestation

Nom de la manifestation :

Culture @Formation O Fete Jeux/Sports [0 Réunion Conférence

Expo-vente

Détails de la manifestation :

Nombre de personnes attendues : Organisateurs : |:|

Manifestation ~ gratuite []

La manifestation revét-elle un caractére commercial (ventes diverses, buvette)?  Qui

Public : |:|

payante []

O Non O

( Le loueur s'engage a :

ainsi que le recours des voisins et des tiers,

\ « produire les attestations d'assurance correspondantes.

« souscrire un contrat d'assurance couvrant sa responsabilité civile dans le cadre des activités
exercées a l'occasion de cette occupation par lui ou les personnes agissant pour son compte,

< un contrat d'assurance pour couvrir ses biens propres, ceux de ses membres, en renongant a
se prévaloir de toute action contre la commune pour des dommages pouvant les atteindre.

\

J

Dates et horaires de la manifestation

Dates de location, du : ‘ ‘ a ‘ ‘

au:‘ ‘ a\ ‘




Fiche technique

Besoins matériels

Nombre de tables : S
Nombre de chaises : S

Besoins spécifiques

Les couverts et assiettes, sont a demander a I'association CAVAL qui les loue pour une somme forfaitaire

Intervenants extérieurs

Présence d'un orchestre, DJ, troupe ...... ?0ui O Non O
Nom : |
Adresse : ‘
Tél1l: ‘ Tél2: ‘ Courriel ‘
Présence d'un traiteur ?0ui O Non D
Nom : |
Adresse : |
Tél1: ‘ Tél2: ‘ Courriel

Date :

Le demandeur,
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