PARCS DE STATIONNEMENT
CONTRAT D'ABONNEMENT

Portes Euréliennes
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CADRE RESERVE A L'ADMINISTRATION N° abonnement
Piéces justificatives présentées :
L] piece d'identité L] carte grise (certificat d'immatriculation)
[ carte GIC ou GIG (si nécessaire) L1 police d'assurance en cours de validité

TITULAIRE
N O, PrENOMLcciiiieiiieieteitetet ettt ettt ae st ettt s be st e b et e st e b et esesbe e ebe st s be st ebe st e s et et eb et esesbe st ebenbentebenetens

VEHICULES
Indiquer tous les véhicules que vous étes personnellement susceptibles d'utiliser

Marque, modele N° immatriculation Assurance-date limite de validité
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CHOIX DU PARKING

L1 Meuliere
[l Gare L] Gare - Place réservée - situation de handicap
L] Drouette L1 Drouette - Place réservée - situation de handicap

TYPE D’ABONNEMENT
O Mensuel O Trimestriel O Semestriel O 10 entrées parking Drouette

Modalités de réglement : cheque bancaire a I'ordre du Trésor Public ou numéraire (prévoir 'appoint)

O Je reconnais avoir pris connaissance, accepté et me conformer au reglement intérieur et aux
conditions générales d'utilisation des parcs de stationnement dont un exemplaire m’a été remis.

Fait A .o , en deux exemplaires le ......... VT oo
Signature, précédée de la mention « lu et approuvé »

Conformément au réglement général sur la protection des données, vous disposez d'un droit de consultation, rectification, suppression des informations qui
VOUS concernent, que vous pouvez exercer par courrier ou par mail, aupres de la communauté de communes des Portes Euréliennes d'lle-de-France.
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