
Fort Saint-André - 39110 SALINS-LES-BAINS 

Tél : +33(0)3 84 73 16 61 info@fort-st-andre.com – www.fort-st-andre.com 

SAS Fort Saint-André au capital de 80 000.00€ - RCS Lons 484 639 208 – APE 5520Z 

ATTESTATION - INSCRIPTION BROCANTE 

Personne physique 

se déroulant le : 17/05/2026 à : Salins-les-Bains 

Je soussigné(e), 
Nom : ………………………………………….……. Prénom ………..…………………………………………. 

Né(e) le ……………………..…………à Département : ……..……. Ville : …………………………………… 

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

CP …………….. Ville ………………………….……………………………………………………………….. 

Tél. ……………………………. Email : ………………………………………………………………………… 

Titulaire de la pièce d’identité N° ………...…………………………………..………….. 

Délivrée le ……………………..………..…… par …………………………..………… 

N° immatriculation de mon véhicule : …………………………………………………….………………... 

Déclare sur l’honneur : 
- de ne pas être commerçant (e)
- de ne vendre que des objets personnels et usagés (Article L 310-2 du Code de commerce)
- de non-participation à 2 autres manifestations de même nature au cours de l’année civile. (Article

R321-9 du Code pénal)

Fait à ………………………………… le ………………………………..………… Signature 

Besoins spécifiques (raccordement électrique, véhicule à proximité du stand, etc.) : _________________________ 
___________________________________________________________________________________________. 

 Les emplacements sont nus, le matériel d’installation (tables, chaises…) n’est pas fourni. 

Le prix au ml pour l’emplacement est de 3€. Le minimum est de 2ml et par multiple de 2ml. 

Ci-joint règlement de           € pour l’emplacement pour une longueur de  ml (par multiple de 2ml). 

Attestation devant être remis à l’organisateur qui le joindra au registre pour remise au Maire de 
la Commune d’organisation. 

Organisateur : SAS FORT SAINT ANDRÉ 

Adresse : Fort Saint-André 39110 SALINS-LES-BAINS 
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