RESERVATION

SALLES DES FETES

SiSSONNE, l€ .. v v e et eeeeeeeeenennceenns
Nom et Prénom :
Adresse :
O courant
Tél fixe :
Tél portable : ..
Maillj- O spécial
OBJET : Demande de réservation de salle
Je sollicite la location de :
La salle des fétes
Le: ® O 0 0 & & 0 0 o O O o o o o o o o 0 0 o 0 00 0 0o
Pourlaraisonsuivante : ............oovvveeienii...
Pour environ (nombre de personnes) :
Signature :

Location accordée le :

Le Maire,
Christian VANNOBEL

Habitants de Sissonne ou de I'extérieur 250 € 125 €
Associations de Sissonne ou de I'extérieur (1€re occupation) Gratuit Gratuit
Comité des fétes (50% du plei 1 125 € 62,50 €

Nettoyage en option 100 €

Caution 300 €

Vaisselle 0,50 € le couvert par personne

Eté (du 01/04 au 31/10) 50€ 25 €

100 € 50€

Le montant de la location et des charges sont a régler avant la remise des clefs de la location.




