
5 MAI5 MAI
DIMANCHE

2024



�   PARTICULIER            �   PROFESSIONNEL
Je soussigné(e)

Nom   ______________________________________________________________________________   Prénom   ______________________________________________________________________________

Né·e le   __________________________________   à   ______________________________________________________________________________________   (ville)   _______________   (département) 

Adresse   ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Code postal   ____________________________   Ville   _____________________________________________________________________________________________________________________________

Téléphone   _____________________________________________________________   Courriel   _________________________________________________________________________________________

Titulaire de la pièce d’identité n°   _______________________________________________________________________________________________________________________________________

Délivrée le   __________________________________   par   __________________________________________________________________________________________________________________________

N° d’immaticulation de mon véhicule   _________________________________________________________________________________________________________________________________

Photocopie de la pièce d’identité            �   Oui            �   Non            �   Autre   _________________________________________________________________________________

Déclare sur l’honneur être (cocher une seule case) : 

�   Un particulier qui vend exclusivement des objets personnels et usagés et qui s’engage à ne pas participer à plus d’une autre 
   manifestation de même nature au cours de l’année civile,

�   Une association qui ne vend que des objets personnels et usagés donnés par des particuliers (compléter cadre ci-après),

�   Un professionnel du commerce ou de la fabrication régulièrement déclaré (compléter cadre ci-après).

Je désire réserver   _______________   mètres linéaires à l’extérieur à 4€/ml

                                                                                                                                                                                                                     ou   _______________   mètres linéaires sous la Halle à 5€/ml

Mise à disposition par l’organisateur de tables et chaises seulement sous la Halle.

Ci-joint le règlement par chèque de   _______________   € à l’ordre de « Salies à Peindre » à adresser par courrier à
Association Salies à Peindre - 4 rue du Canal - 64270 Salies-de-Béarn
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

COMPLÉMENT POUR PROFESSIONNEL OU PERSONNE MORALE

Représentant la société/association   ______________________________________________________________________________________________________________  (raison sociale)

N° de registre du commerce/des métiers   _____________________________________________________________   de   ________________________________________________________ 

dont le siège est au   (adresse)   ____________________________________________________________________________________________________________________________________________

Ayant la fonction   __________________________________________________________________________________________________________________________   dans la personne morale

Déclare sur l’honneur :

-   Être soumis au régime de l’article L 310-2 du Code de commerce,

-   Tenir un registre d’inventaire, prescrit pour les objets mobiliers usagers (Article 321-7 du Code pénal).

Je soussigné(e) déclare avoir lu et approuvé le règlement du vide-grenier disponible sur demande ou sur le site www.saliesapeindre.com, 
déchargeant par la même les organisateurs de toutes les responsabilités pénales, civiles ou administratives quant à sa participation.

Fait à   ______________________________________________________________________________________ , le   __________________________________ . Signature :

Conformément à la réglementation en vigueur en matière de données personnelles, les exposants-vendeurs
disposent d’un droit d’accès, de rectification, d’opposition et d’effacement de leurs données qu’ils peuvent exercer
par courrier à Madame la Présidente de l’association Salies à Peindre, 4 rue du Canal, 64270 Salies-de-Béarn

DATE LIMITE D’INSCRIPTION : 1ER MAI - ORGANISÉ PAR SALIES À PEINDRE - RÉFÉRENTS INSTALLATION : 06 61 72 49 81 OU 06 11 70 77 77
ATTESTATION À REMETTRE À L’ORGANISATEUR QUI LA JOINDRA AU REGISTRE POUR REMISE AU MAIRE DE LA COMMUNE D’ORGANISATION ©
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DIMANCHE 5 MAI 2024 – SALIES-DE-BÉARN – 9H À 18H


