__CBDOC TYPE/RESILIATION ANNUEL 2006 VALIDE

DEMA’NDE DE RESILIATION
D'UN CONTRAT DE RESERVATION D'EMPLACEMENT ANNUEL

(PASSEPORT MORBIHAN, CORPS-MORTS)

J& SOUSSIGNE, ...vvvvriiieiiiii et e Client N°:

bénéficiaire d'un contrat ANNUEL de réservation d’emplacement SIgNéle @i,
L

ELPrENaNT effet 18 I .oivviieiiieciiieii e et ettt

BUPOML T it et n e eas e rieaesren——.

pour le bateau :

= NOM DU BATEAU : ................. s e s e s r et s en e rn e nrrnsen
& TYPEDE BATEAU : ...ttt n e s e st sevetes st e s eeeee e
demande la résiliation de ce CONtrat @ COMPLEr QU .......eeveeeeeeeeeereieeeeeeeese e e e e oo,

Pour information et afin de faciliter l'organisation des services du port, je vous précise que mon bateau

quittera son emplacemMEnt 8U POT I8 ...iviciiiiiiiicieieiitr e eeereeeeseeereesstessstessessrseeeeeeeeesees s

JYai pris connaissance de l'article 6 du contrat de réservation et en particulier les dispositions suivantes :
«La résiliation du contrat prendra effet au plus tdt 2 mois aprés réception de ladite

demande ».
Je m'engage a remettre & la capitainerie mon fascicule PPM ainsi que les puces, badges, ciés....
Faita: ‘ Signature :

le:

EHREGISTREMENT PAR LE PORT :
Tampon du port &

Date de réception

de la demande :
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