
Dossier à envoyer à :
Ville de Yutz

107 Grand’ rue
57970 YUTZ

Tél : 03 82 82 26 82
Fax : 03 82 82 26 78

FORMULAIRE TYPE POUR LES ASSOCIATIONS RATTACHÉES À LA

DIRECTION DE LA JEUNESSE, DES SPORTS
ET DE L’ÉDUCATION

POUR VOS MANIFESTATIONS (ANNÉE 2021)
FORMULAIRE À RETOURNER 2 MOIS AVANT LA MANIFESTATION

ASSOCIATION :

Nom de l’association :  ...........................................................................................................................................

Libellé de la manifestation :  ...................................................................................................................................

Date :  ........................................................................... Horaires d’ouverture au public :  ....................................

Lieu :  ........................................................................................................................................................................

PERSONNES À CONTACTER :

1 • Nom : ...................................................................... 2 • Nom : ...........................................................................

Prénom :  ...................................................................... Prénom :  ..........................................................................

Adresse :  ..................................................................... Adresse :  ..........................................................................

 ..................................................................................................................................................................................

N° de téléphone domicile :  ....................................... N° de téléphone domicile :  ............................................

N° de téléphone travail :  ............................................ N° de téléphone travail : .................................................

N° de téléphone portable :  ....................................... N° de téléphone portable :  ............................................

Mail :  ............................................................................Mail : ..................................................................................

Cadre réservé à l’administration
Cachet d’entrée Transmis Date

Moyens

techniques

V.R.D.

Dir. culture et vie

associative
Communication

Police

municipale

VOS CORRESPONDANTS :
VISA ET ACCORD 
DE LA DIRECTION

DE RATTACHEMENT

ÉLUS SERVICES 
MUNICIPAUX

DATE SIGNATURE

JEUNESSE / ÉDUCATION

ASSOCIATIONS SPORTIVES



Désignation du matériel Demandé Accordé

MERCI DE BIEN VOULOIR TENIR COMPTE DE VOS BESOINS RÉELS
Marabout - montage-démontage par les Services Techniques
(montage sous réserve de conditions météo favorables, à l’initiative de la commune)

Stand (3m X 3m) + lestage - montage-démontage par l’association
(montage sous réserve de conditions météo favorables, à l’initiative de la commune)

Plateau scénique - montage-démontage par les Services Techniques
(montage sous réserve de conditions météo favorables, à l’initiative de la commune)

Sonorisation - montage-démontage par l’association

Barrière - montage-démontage par l’association

Table de Brasserie - montage-démontage par l’association

Banc de brasserie - montage-démontage par l’association

Panneau blanc en bois - montage-démontage par l’association

Grille caddie - montage-démontage par l’association

Chaise plastique - montage-démontage par l’association

Poubelle double flux - montage-démontage par l’association

DÉFINITION DES BESOINS ÉNERGÉTIQUES
Utilisation d’appareils au 

gaz
En aucun cas, il ne doit y avoir de bouteille de gaz ou de barbecue 

sous les structures

Rallonges électriques
Monophasé 220V Longueur : 

Triphasé 380V Longueur : 

Utilisation d’appareils élec-
triques Nombre* Monophasé

220V*
Triphasé
380V*

Puissance 
en watt par 
appareil*

Tireuse à bière

Friteuse

Crêpière

Gaufrier

Four

Plaque électrique

Convecteur

Plancha

Percolateur

Cafetière

Micro-ondes

Réfrigérateur

Congélateur

autre : 

autre : 

* Champs obligatoires



Demandes particulières :

o oui          o non
ACCORD

DE LA DIRECTION
DE RATTACHEMENT

GÉRÉ PAR :

1. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
2. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
3. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
4. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
5. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
6. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
7. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
8. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
9. .........................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................
10. .......................................................................................................

 ............................................................................................................

 ............................................................................................................

Réservation d’installations o oui o non
(salles, gymnases, préaux...)

Lieu :  .....................................................................................................................................................................

Réservé du  ......................................................................  au  ..............................................................................

de  ......................................................................................  à  ..............................................................................



Réglementation o oui o non

o Arrêté circulaltion  Rue(s) :  ....................................................................................................................

o Arrêté stationnement  Rue(s) :  ....................................................................................................................

  Rue(s) :  ...................................................................................................................

o Formulaire CERFA - vente au déballage   ........................................................................................................  

o Déclaration en sous-préfecture  .......................................................................................................................

o Demande d’autorisation de vente de boissons  .............................................................................................

Sécurité 
Demande de présence de la Police municipale

o oui o non
Horaires :  .......................................................... Lieu :  ...........................................................................................

Assurances

Joindre une attestation d’assurances couvrant votre manifestation

Divers

Joindre un plan de disposition sur le site.

TOUTES MODIFICATIONS SONT À SIGNALER À
DE LA JEUNESSE, DES SPORTS ET DE L’ÉDUCATION

A Yutz, le  ................................................................................................................................................................

Nom et Prénom :  ..................................................................................................................................................

Signature :

Livraison de matériel (autres que marabout et plateau scénique) 
Livraison de matériel 

Date :  .................................... Heure :  ......................

Lieu de livraison :

 ...................................................................................

 ...................................................................................

 ...................................................................................

Récupération du matériel 

Date :  .................................... Heure :  ......................

Lieu de récupération :

 ...................................................................................  

 ...................................................................................  

 ...................................................................................

Les Services Techniques se réservent le droit de prendre contact avec l’association pour modifier les 
dates, horaires et lieux de livraison. 
Un état des lieux à la livraison et à la récupération du matériel devra être réalisé par l’association.


