Fargues
% Hilaire
Formulaire de demande

Réservation de la salle des Fétes

Ou représentant de I'organisme :

B o 41 Tol 1= (=) TSR

Déclare étre couvert par une police d’assurance pour tous les dommages pouvant résulter de
I’occupation :

A Fargues Saint-Hilaire :
Le:

Rappel :

Ce document ne vaut pas contrat de location. Une réponse vous sera apportée apres I'étude de votre
dossier.



