
1DEMANDEUR 1 

1 ASSOCIATION i 1 PARTICULIER 1 

Raison sociale et adresse : Nom: 

Nom de la personne à contacter Adresse: 

Téléphone: Téléphone: 

DEMANDE D'AFFICHAGE DE DISPOSITIFS TEMPORAIRE 
SUR LE DOMAINE PUBLIC 

Dates prévisionnelles d'occupation du domaine public (10 jours maximum) : 

Début: 

Fin: 

Lieux d'implantation souhaités (4 dispositifs maximum) : 

- Rue Michel de Cornouaille (au niveau du Panier TANGUY).

-Rue Amiral de la Grandière (au niveau du complexe sportif).

- Rue Amiral de la Grandière (au niveau du terrain des sports).

-Rue du Général de Gaulle (au niveau du parking de Croas Var).

Le: 

Signature du Pétitionnaire 
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