troinex

3 fois mieux

Demande de location
Salle de Sports

Route de Moillebin 20
Locataire :

Nom et prénom :
Date de naissance :

Société / entreprise :

Adresse de correspondance :

No de tél. privé : No de tél. portable et/ou prof :
Adresse e-mail :

Nom assurance responsabilité civile :
+ n° police (mentions obligatoires)

Motif de la demande : |Autre :

Date d'occupation: [ |

Horaire (mise en place et rangement inclus) : de h.a h.

Date de restitution : |:|

Nombre de personnes attendues :

[] utilisation de la salle de sports A

[]

Utilisation de la salle de sports B
Utilisation de la Galerie spectateurs
Utilisation des vestiaires hommes/femmes

Utilisation des vestiaires pour arbitres

Débit de boissons / denrées alimentaires
si oui, remplir le formulaire en ligne de demande de manifestation

0 oood

Besoin en matériel : (a préciser)

I:] Je confirme avoir lu le reglement des salles et locaux de la commune de Troinex, ainsi que les
tarifs de location et jaccepte les conditions y relatives.

I:] Je confirme avoir pris connaissance de la charte environnementale, d’en accepter les conditions et
de transmettre cette information a tous les intervenants.

Date : Signature :
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