
Demande de prêt de salle temporaire

Identification de votre association

Nom et sigle de votre l'association OU nom de votre
société
LA COMPAGNIE VOCALE
Adresse de son siège social
30 rue du Rif Tronchard
Code postal
38120
Commune
LE FONTANIL CORNILLON

Téléphone
0679494684
Mail
lacompagnievocale@gmail.com
Site internet (si existant)
lacompagnievocale.fr

Identification de la personne chargée du dossier

Le représentant légal (le président, ou autre personne désignée par les statuts)

Nom
FICARAZZO
Prénom
MARIE ANGE
Qualité
secrétaire

Téléphone
0679494684
Mail
marieange.cievocale@orange.fr

Demande de réservation de salle

Date de début (format jj/mm/aaaa)
10/10/2020
Date de fin (format jj/mm/aaaa)
10/10/2020
Salle à réserver
Ambroise-Croizat – Maxi 180 personnes

Heure de début
13h30
Heure de fin
17h
Nombre de personnes attendues
35

Objet de la réunion / manifestation (indiquer le nom de la copropriété en cas d'assemblée
générale de copropriété)

Bonjour,
Je suis la secrétaire de la Compagnie Vocale, martinéroise comme plusieurs de nos choristes et nous
nous produisons le 24 octobre prochain à l'Heure Bleue pour notre spectacle "Paradis Blanc".
Nous souhaiterions réserver une salle pour une répétition le samedi 10 octobre prochain.
Soit : la salle Ambroise Croisat
Paul Bert polyvalente
Romain Rolland
ou Robert Barran



Merci d'avance.

Dans l'attente de votre réponse,

Cordialement

Marie Ange FICARAZZO



A REMPLIR LORS DE LA REMISE DES CLES

Date

Je soussigné(e)..........................................................................

Tél......................................................................................

Représentant de l'association en qualité de .............................................

Certifie avoir reçu ce jour les clés n°............. de la salle...........................................

et m'engage à respecter les modalités en ligne sur le site internet de la ville.

SIGNATURE

Clé rendue le .....................


