
DEMANDE DE RESERVATION DES SALONS DU MOULIN BRULE 
(Attention : cet envoi ne vaut pas autorisation définitive de location. Le demandeur sera informé par courrier de la 

suite réservée à sa demande. ) 

 
Formulaire à imprimer, à remplir et à retourner par courrier, accompagné des pièces 
justificatives à : 

Madame le Maire 
Hôtel de ville – 118, Avenue du Général de Gaulle - BP 24  

94 701 MAISONS-ALFORT Cedex 
 

RENSEIGNEMENTS SUR LE DEMANDEUR : 
 
M.    Mme    
 
Nom :  …………………………………………….…Prénom(s) : ………………………………………… 
Adresse : 
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………… 
 
N° de 
Téléphone(s) :……………………………………………@ :………………………………………………… 
 
Si le demandeur représente une association, un comité d’entreprise ou un organisme extérieur à la ville, 
précisez la dénomination de l’association, de l’entreprise ou de l’organisme : 
……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

NATURE DE LA MANIFESTATION :(pour les événements familiaux, précisez le lien de parenté avec le 
demandeur) 
……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

NOMBRE DE PARTICIPANTS PREVUS : ………………… personnes  

 

DATES DE RESERVATIONS SOUHAITEES : (* Horaire non accessible aux particuliers) 

 

Choix n°1 : ………/……….. / 20…… Horaires :   11 h - 20 h   17H- 2H   20 H-4 H * 
Choix n°2 : ………/……….. / 20…… Horaires :   11 h - 20 h   17H- 2H   20 H-4 H * 

Choix n°3 : ………/……….. / 20…… Horaires :   11 h - 20 h   17H- 2H   20 H-4 H * 

 

SALON (S) CHOISI (S) : 
 
 Salon n°1 « BELLE IMAGE »  Salon n°2 « BUTTE DE GRAMMONT » 
      250 personnes      120 personnes  

 

 Salon n°3 « CHAMPS CORBILLY »  Salon n°4 « BUISSON JOYEUX » 
      60 personnes – particuliers uniquement     30 personnes – particuliers uniquement 

 

 

LISTE DES PIECES A JOINDRE IMPERATIVEMENT A LA PRESENTE DEMANDE : 
 Copie de la pièce d’identité du demandeur 
 Copie du livret de famille 
 Copie d’un justificatif de domicile (quittance de loyer, facture EDF ou GDF.)  
 Copie du dernier avis d’imposition du demandeur (taxe foncière ou taxe d’habitation R/V)  

 
FAIT A MAISONS-ALFORT, LE ……. /……………../ 20………. 
 
SIGNATURE DU DEMANDEUR : 


