
Syndicat d’initiative 

de Montfort l'Amaury 

Téléphone :

Code postal et ville :

Adresse :

Nom et Prénom :

LES GRENIERS DE MONTFORT 2024

Bulletin d’inscription

Cadre réservé à l’organisateur

Prix total:                               Paiement espèces               Paiement chèque

Nombre d’emplacements à 35 € :               Numéros des emplacements :

Engagements de l’exposant
Je sollicite l'autorisation de participer en qualité d'exposant aux Greniers de Montfort organisés par le SIMA,  le 

Dimanche 15 Septembre 2024, et d'utiliser pour cette seule journée l’emplacement qui me sera attribué sur le 

domaine public. 

Je déclare :

- avoir pris connaissance et accepter le Règlement Intérieur des Greniers d'Automne de Montfort l'Amaury qui m’a 

été remis ce jour

- être couvert par mon assurance personnelle.

Je m'engage également à respecter la Réglementation sur les Foires à la Brocante et j’atteste sur l’honneur ne pas 

participer à plus de 2 autres manifestations de même nature au cours de l'année civile.

Montfort l'Amaury, le ............................

Signature précédée de la mention "lu et approuvé"

N° de RC (Brocanteur Professionnel uniquement):

Nature de la pièce d’identité :

Numéro de la pièce d’identité :

Délivrée le :             par

Chèque de caution 50€ :

Courriel :
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