
 

MAIRIE DE SAINTE-FOY-TARENTAISE 

 

 

 

 

DEMANDE D’AUTORISATION D’OUVERTURE D’UN DEBIT DE 

BOISSON TEMPORAIRE 

 

Monsieur le Maire, 

Je soussigné   _______________________________________________________ 

Domicilié à __________________________________________________________ 

Représentant l’association ______________________________________________ 

Ai l’honneur de solliciter de votre bienveillance l’autorisation d’établir un débit de 

boissons temporaire à (1) _______________________________________________ 

Du _______________________20 __ à _____heures au ________________20 ___ 

A ______heures, à l’occasion de (2) ______________________________________ 

 

     Le _____________________20__ 

       Signature,  

 

 

 

(1) Désignation de l’emplacement 

(2) Indiquer le motif 


