
RÉSERVATION DE SALLE MUNICIPALE

Fiche d’inscription
(Toute demande incomplète ne pourra être traitée)

Cadre réservé à l’administration

Date de réception de la demande

❏ Madame    ❏ Monsieur

*NOM :  ..............................................................................................

*Prénom :  ......................................................................................

*❏ Association :  ....................................................................

*❏ Entreprise :  ........................................................................

*❏ Particulier :  ........................................................................

*Adresse :  .....................................................................................

................................................................................................................

*Adresse du référent :  .........................................................

................................................................................................................

*Ville :  ...............................................................................................

*Code postal : 

*Tél fi xe : 

*Mail : ........................................................@....................................

Public attendu :

Particulier ❏  Professionnel ❏  Adhérent ❏

Manifestation :

Gratuite ❏  Payante ❏  

Demandes particulières  ............................................................

........................................................................................................................

........................................................................................................................

........................................................................................................................

........................................................................................................................

........................................................................................................................

*Tél portable : 

Vos données personnelles sont recueillies ici par le Cabinet du Maire de la Ville de Poissy, pour la mise à disposition de salles communales. 
Elles seront conservées pendant 10 ans et sont destinées aux services : Evénementiel, Sport, Jeunesse, Vie Associative et Centre André 
Malraux.
Conformément à la loi Informatique et Libertés du 06 janvier 1978 modifi ée, vous pouvez accéder à vos données pour exercer vos droits de 
rectifi cation, eff acement, opposition ou limitation de traitement.
Pour cela, contactez notre déléguée à la protection des données : par courriel sur dpo@villepoissy.fr ou par voie postale à Mairie de Poissy, 
Place de la République, 78300 Poissy.
Un recours est également possible, après nous avoir contactés, auprès de la CNIL.

Date Horaires de       h         à          h       

Contact

Cette fi che est à retourner à reservationsalles@ville-poissy.fr

Un courrier de confi rmation de votre inscription vous sera envoyé.

Informations complémentaires

*Infos obligatoires

*Salle demandée

*Réservation

*Nombre de personnes attendues

*Type de manifestation (Intitulé, Objet) 


