w.l'ls SALLE DU PATRONAGE
Place Granet, 26300 Jaillans

ol

DATE DE LA MANIFESTATION : ...
Type de Manifestation : ...ttt ettt

NOMDBIe de PErSONNES PrEVU : .........c.coiiiiiieiicieiie ettt bbbt see

Créneau d’occupation de la salle souhaité :

[ Week-end du vendredi aprés-midi au dimanche soir

(3 Journée en semaine : PréCiser 1€ CrENEAU : ........oo...oooevveeeeeeeeeeeceeeeeeeeeseseseeee s eeseee s

i CONTRAT DE LOCATION

DEMANDEUR :

* Personne physique :

NOM & oottt et eae s PrENOM & oo

AUIESSE oottt et e et e et et e et ettt et e beeteeteeteete et e be b eteebeebeeteeaseteatebebeeteeteerseabentabesteeteeteenseasens et es

Code postal i ..o Vil 1 e

N AE TEIEPINONE & ...ttt ettt ettt et ettt et ete et e e eaeete s ete et et essebenseteete s eteetenseseetensens

AAIrESSE Ml 1 ettt ettt et e et e eteeteetb e b et et e beeteeteeteetb et e beeteeteeteeasersenseatens
ou

* Personne Morale :

NOMENCIATUIE oottt sttt sttt s b et e te s be st esesteneebesbe e eseebeneese st eneeseaseneesesbeneesentaneans
NOmM et Prénom du QIFIZEANT & ..c.oovieeceieeeee ettt ettt ettt et et ete et aaese et e e eteebe e eteebensereetenens
Yo LY OO
Code postal i .o VB & s
N 8 SIRET & ettt ettt sttt e e et et e se s eses e s s et e s et eseness et ese s esenessesenesseseneesesenssesenessnsenensesanesns
N AE LEIEPNONE & ...ttt ettt sttt be st e e e be st e st ebe s b e b ete s b e e ebe st e e ebesbenseresbeneans

ASSURANCE :

Nom de 1a cOMPAZNIE A'ASSUIANCE & ....c.ocuieieiieieieeteete ettt ettt ettt ettt et e eteeteeteebeetseseabessasbesseessessensessessans
AUIESSE 1 ittt ettt ettt sttt ettt ettt ettt Aea st e Aea bRt ke n s e Rtk eA b e Rt ket e Rt R en b e Rt e Rebe Rt e b et e Rt e Rebe st ebenteneetebeneens
Code postal i .o VIlE & s
N AE LEIEPNONE & ...ttt sttt sttt et et e be st e e e be st eseebe e b e s ete st e e ebesbe s ebeebenseresbenens

TRAITEUR:

Nom de la société :

AUOIESSE & ettt ettt ettt et a et a R e AR A e st AR e Rt AR e At s e A e Rt AR e Rt s e R eR e At e Rt s Re st e st e st e et ene et etene e erens
Code postal i .o VB & s
N 0 L] | 2 TP
N AE LEIEPRNONE & ...ttt sttt sttt te st e e e be et eseebe s b et ete e b et ebe et eneebesbenberesbenens

Si la restauration n’est pas confiée a un professionnel, merci de cocher la case ci-contre : |
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Veuillez noter que la mairie est déchargée de toute responsabilité en cas de probleme occasionné suite a
I'absorption d'un repas dont I'hygiéne alimentaire n'aura pas été respectée.

ATTENTION : L'office ne permet pas la préparation des plats sur place. Le matériel mis a disposition permet
uniguement de réchauffer vos préparations. Pour des questions de normes d’hygiene, il est donc interdit de
confectionner les repas sur place.

RAPPEL de la capacité maximum d’accueil de la salle : 75 personnes maximum

MATERIEL :
Nombre de tables (dimensions : 1,20m x 0,80mM) & .....cceevveeveeveeeircreenenen.

Nombre de chaises : ......ccccoevvveevvenene

TARIF DE LALOCATION : ..o €

- ARRHES 50% du prix de la location a verser avec 1€ Contrat: ...............cccoovveviievcveeeeeeeeeeeeee e €

- SOLDE a verser dans la semaine précédant la manifestation : ... €
CAUTION a verser dans la semaine précédant la manifestation : .........ccccceevveevveeeeeeeenennn. €

JE, SOUSSIZNE(R), IMl........oeoeieeee et déclare étre parfaitement informé(e) de

toutes les clauses et conditions du réglement d’utilisation de la salle et en accepter les termes sous ma responsabilité.

Alaillans, le .....cccoovveveennnnnen.
(Indiquer la mention « bon pour accord » précédée de la signature)

PIECES A JOINDRE :

[] Justificatif de domicile (pour les locations au titre d’une personne physique uniquement)

[] Attestation de responsabilité civile locative, indiquant le nom de la salle, I'adresse et les
dates de la location

[] Habilitation du traiteur pour « plats cuisinés d’avance »
[] Paiement des arrhes

Nous vous rappelons que toute demande incompléte ne pourra faire I’objet
d’une réservation ferme

PARTIE A REMPLIR PAR L’ADMINISTRATION

ETAT DES LIEUX D’ENTREE PréVU [@ : .....oeiiiiiiiiiiiieeite ettt ettt et sttt et bt et ettt e bt e sbe e she e st e sabesbeebeesaeeeaeas

ETAT DES LIEUX DE SORTIE PréVU € :....c..eiiiiiiiieeiee ettt ettt st sttt st eshe e sa e e st e s st e sat e et e e nbe e bt e sbeesbeesnee s
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