
 
DEMANDE DE PRESTATIONS  

 

 
VIE ASSOCIATIVE              Pour être prise en compte, 

 06 77 44 04 11                 cette demande doit parvenir 

                   au service Vie Associative 

Email : associations@mairieloches.com      au moins un mois avant la manifestation
      

 
Date de la demande : ……………………………………………………………………………………………………………… 

Demandeur (Nom/Association) :………………………………………………………………………………………………….. 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………………………………. 

Téléphone/Portable : ……………………..………..  Mail (obligatoire) ……………………..…………………….……………… 
    
NOM MANIFESTATION ………………………………………………………...………………………………………………… 
 
LOCALISATION ……………………………………………………………………………………………………………………. 
 
DATE/DUREE DE LA MANIFESTATION ……………………..……………………………………………………………....... 

 

 

  

 MATERIEL SOUHAITE  
(cocher les cases correspondantes et indiquer la quantité demandée) 

        
 Barnum 3x3 :  ___________      Table : __________    

 Bâche de côté       Banc   : __________ 

 Barrière vauban : ____________     Chaise : __________  

 Panneaux (indiquer la nature) : _______________   Décoration florale    

              
             

 

ENLEVEMENT 
MATERIEL 

 
Date de prise en charge du matériel aux 
Services Techniques (présence d’un agent ST) 
 

 
 
……………………………………………………….. 

RETOUR 
MATERIEL  

 
Date de retour du matériel aux Services 
Techniques (présence d’un agent ST) 
 

 
 
………………………………………………………… 

 
NOTA : Il est demandé à l’association de prévoir le moyen de transport pour l’enlèvement 
et le retour du matériel demandé, faute de quoi le matériel ne sera pas donné. 
 
 
 
 

CADRE RESERVE AU SERVICE 

 
AVIS ADJOINT 

 

 
  
 

 
 



FICHE ENLEVEMENT MATERIELS 
 
Date de sortie du matériel : ……………………………………………………………….  
 
Date retour du matériel : ……………………………………………………...…….……..                          
 
Pris par …………………………………………………………………………………………    
 
Signature (Bon pour accord)                   
 

                                             
Nom de l’agent ST au départ du matériel :  

 
 

 
Quantité 

prise 
Observations 

Quantité 
récupérée 

Observations 

Barnum 3x3     

Bâche de côté 
3x3 

    

Table     

Banc     

Chaise     

Barrière Vauban     

Panneaux     

     

     

     

     

     

 

  
 
Date de retour du matériel: ……………………………………….. 
Observations :  …………………………………………………………………………………………………………………                        
Signature (Bon pour accord)                                                               

 
 
Nom de l’agent ST au retour du matériel :  

 


