Chatelaudren = louagat

DEMANDE D’EMPLACEMENT DE VENTE
AMBULANTE SUR LE DOMAINE PUBLIC POUR
DES ACTIVITES DE TYPE « FOOD-TRUCK »

1.LE DEMANDEUR

Nom :

Prénom :

Adresse complete :

Téléphone :

Courriel :

Profession actuelle ;

2. STATUT JURIDIQUE DE L’ ENTREPRISE

Nom ou raison social-e :

N° SIRET :

N° SIREN :

Adresse du siege social :

Conformément au RGPD, vous pouvez exercer vos droits d’accés, de rectification, d’effacement ou d’opposition en contactant la mairie via

accueil@chatelaudren-plouagat.fr.


mailto:accueil@chatelaudren-plouagat.fr

3. CARACTERISTIQUES DU FOOD-TRUCK

Marque modele du véhicule :

Immatriculation ;

Longueur :

Largeur :

Hauteur :

Type de carburant :

4. ACTIVITE COMMERCIALE
Type de restauration proposée :

[ Restauration rapide (burgers, sandwiches, etc.)
[ Créperie

[] Cuisine asiatique

[ Cuisine méditerranéenne

[ Sucré (patisseries, autres)

[1Boissons

Description détaillée de I’activité :

Conformément au RGPD, vous pouvez exercer vos droits d’accés, de rectification, d’effacement ou d’opposition en contactant la mairie via

accueil@chatelaudren-plouagat.fr.


mailto:accueil@chatelaudren-plouagat.fr

5. EMPLACEMENT SOUHAITE

[ Chatelaudren - lieu souhaité :

[ Plouagat - lieu souhaité :

Plage-s horaire-s souhaitée-s :

Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi Samedi Dimanche
Midi Midi Midi Midi Midi Midi Midi
O O O . O . O
Soir Soir Soir Soir Soir Soir Soir

Durée d’installation envisagée :
[ Toute 1’année (les demandes sont a renouveler chaque année civile)

[ Saisonniére : du | |au | |

au | |

[ Temporaire : du |

[]Evenementielle (date a préciser) : ‘ ‘

Superficie en m? : ‘ ‘
Installation de tables et de chaises : L1Oui [1Non

Attention

Cette demande de jour d’emplacement et d’amplitude horaire ne vaut pas accord. Toute
demande fera I’objet d’une étude approfondie de la part de la commune de Chatelaudren-
Plouagat qui tiendra compte de vos souhaits mais sans pour autant pouvoir garantir qu’ils
pourront étre respectés.

6. CONFORMITE REGLEMENTAIRE
Hygiéne sécurité alimentaire
Agrément sanitaire obtenu :
[ Demande en cours
[I Déclaration d’activité effectué auprés de la DDPP

7. DOCUMENTS A JOINDRE OBLIGATOIREMENT

[] Copie de la piéce d'identité du demandeur

H Copie du KBIS ou extrait du Registre du Commerce (moins de 3 mois)
] Copie de l'immatriculation du véhicule

[ Attestation d'assurance responsabilité civile

Conformément au RGPD, vous pouvez exercer vos droits d’acces, de rectification, d’effacement ou d’opposition en contactant la mairie via

accueil@chatelaudren-plouagat.fr.


mailto:accueil@chatelaudren-plouagat.fr

H Agrément sanitaire ou déclaration d'activité DDPP

[ certificat de contréle technique

[ Plan de localisation du stationnement envisagé

[ Photographies du food truck (avant, cotés, arriére)

[ Justificatif de domicile (facture de moins de 3 mois)

[ Attestation de formation en hygiéne alimentaire (HACCP)
[ plan de gestion des déchets

8 . MOTIVATIONS

Je soussigné-e,
Déclare sur I'honneur :

[JQue les informations fournies dans ce formulaire sont exactes et completes

Clque je respecterai la réglementation en vigueur concernant I'hygiene alimentaire

Ll que je m'engage a maintenir la propreté des abords de mon food truck

Clque je respecterai les horaires d'exploitation autorisés

Ll que je n'exercerai aucune activité contraire a I'ordre public

Llque je m'engage a retirer mon véhicule en cas de non-respect des conditions

Llque je n'ai pas fait I'objet de condamnation pour infraction a la réglementation sanitaire ou
commerciale

Date & signature (et cachet de I'entreprise)

CADRE RESERVE A [’ ADMINISTRATION

L] Avis favorable DAvis défavorable

Observation(s)

Conformément au RGPD, vous pouvez exercer vos droits d’accés, de rectification, d’effacement ou d’opposition en contactant la mairie via

accueil@chatelaudren-plouagat.fr.



mailto:accueil@chatelaudren-plouagat.fr

	Zone de texte 2: 
	Zone de texte 3: 
	Zone de texte 4: 
	Zone de texte 5: 
	Zone de texte 6: 
	Zone de texte 7: 
	Zone de texte 1: 
	Zone de texte 8: 
	Zone de texte 9: 
	Zone de texte 10: 
	Zone de texte 11: 
	Zone de texte 12: 
	Zone de texte 13: 
	Zone de texte 14: 
	Zone de texte 15: 
	Zone de texte 16: 
	Case #C3#A0 cocher 1: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_2: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_3: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_4: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_5: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_6: Off
	Zone de texte 16_2: 
	Case #C3#A0 cocher 1_7: Off
	Zone de texte 17: 
	Case #C3#A0 cocher 1_8: Off
	Zone de texte 17_2: 
	Case #C3#A0 cocher 1_9: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_10: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_11: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_12: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_13: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_14: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_15: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_16: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_17: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_18: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_19: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_20: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_21: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_22: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_23: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_24: Off
	Zone de texte 17_3: 
	Zone de texte 17_4: 
	Case #C3#A0 cocher 1_25: Off
	Zone de texte 17_5: 
	Zone de texte 17_6: 
	Case #C3#A0 cocher 1_26: Off
	Zone de texte 17_7: 
	Zone de texte 17_8: 
	Case #C3#A0 cocher 1_27: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_28: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_29: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_30: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_31: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_32: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_33: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_34: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_35: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_36: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_37: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_38: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_39: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_40: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_41: Off
	Zone de texte 17_9: 
	Case #C3#A0 cocher 1_42: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_43: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_44: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_45: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_46: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_47: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_48: Off
	Zone de texte 17_10: 
	Case #C3#A0 cocher 1_49: Off
	Case #C3#A0 cocher 1_50: Off
	Zone de texte 17_11: 


