DEPARTEMENT DE L’OISE

ARRONDISSEMENT DE COMPIEGNE

COMMUNE DE RESSONS SUR MATZ

****************

BROCANTE DU 14  SEPTEMBRE ‏‏2025
FICHE D’IDENTITE , DE DOMICILE ET ATTESTATION 

SUR L’HONNEUR

Nom : ……………………………………………………………………….

Prénoms : …………………………………………………………………...

Date et lieu de naissance : …………………………………………………..

Adresse complète : …………………………………………………………..

………………………………………………………………………………..

N° Carte d’identité ou Permis de conduire :…………………………………..

Délivré le :………………………………………………………………………

Par : ……………………………………………………………………………..

Déclare sur l’honneur que sa participation à ce type de manifestation est exceptionnelle et que les marchandises qu’il envisage d’offrir à la vente sont des objets usagés, non volés, non recélés et non achetés pour cette occasion (article l 310-2 du code pénale).

Fait à ……………………………………

Le ……………………………………….

Signature

