
Pour toute demande de réservation de salle, merci de remplir ce formulaire et de le renvoyer à
la mairie de Saint-Renan, impérativement 2 mois minimum avant la date de la réservation. La
location est réservée aux associations et aux particuliers renanais.

Demandeur: Particulier Association Service de la ville

Nom et prénom de l’organisateur : ......................................................................

Adresse :  ................................................................................................................

Code postal et ville : .............................................................................................. 

: ..........................................................................................................................

@ :  ..........................................................................................................................

Salle souhaitée (par ordre de préférence) :
(Une de ces salles est susceptible d'être déjà réservée)


  Salle Molière – Espace Racine


Maison du vélo

Nombre de convives : ............................................................................................

Date de l’événement (jj/mm/aaaa) :  ..................................................................

Nature de la manifestation : 


Réunion 


Fête de famille


Repas 


Anniversaire


Goûter 


Mariage 


Pot 


Autre, précisez

Soirée dansante




Divers :

Date et signature du demandeur Accord de Monsieur le Maire

DEMANDE DE RESERVATION
 D’UNE SALLE COMMUNALE


