
DEMANDE DE RÉSERVATION DES ÉQUIPEMENTS - SAISON 2020/2021

Document à retourner par mail à vie.associative@ville-pontdeclaix.fr
ou par courrier à Maison des associations et de l’économie sociale et solidaire – 29, avenue du Maquis de l’Oisans – 38 800 Pont de Claix

Nom de l’association :  Tél. : 
Nom du responsable :                 Courriel : 

Section - Activité 
de l’organisme Jour de la semaine

 Heures de 
pratique  

(heure sortie de ves-
tiaires à indiquer)

Public 
(niveau, tranche 

d’âge...)

Nombre d’inscrits 
souhaités

Équipement 
(gymnase, dojo, 

salle de réunion...)

Objectifs 
(compétitions, 

loisirs...)
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