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Pôle Nantes Centralité (DGTPDS)
Service Gestion et Action Commerciales de l’Espace Public

FICHE D’INSCRIPTION – tirage au sort Petite Hollande
Samedi 2025

--------------

Commerçant non sédentaire
Les dossiers devront être transmis au plus tard le mercredi 15h00 pour le samedi suivant

• par courriel : tas-petitehollande@nantesmetropole.fr

 Nom, Prénom : ……………………………...……..…………..……………..............…..............…………..

 Adresse : ……………………………………………………………....………………………………………...
………………………………………………………………………………………………………………………
 Téléphone : ……………………………………………………………………..…………..…………………...

 Adresse mail : …………………………………….…………………………………………………………….

 N° SIRET :……………………………………...……………………………….………………………………..

 Marchandises vendues :          

 Immatriculation véhicule : …………………………………………………………………………………….

Je soussigné(e)……..…………………………..…………..…………………………….………...……………
sollicite l’autorisation de déballer sur le marché de la Petite Hollande en qualité de passager(e)

Ce document ne vaut pas validation. Une confirmation d'inscription vous sera adressée.
Le retour de ce document hors du délai imparti  (le mercredi à 15h00) ne permettra pas l’examen de 
votre demande. 
Je joins à la fiche d’inscription :

• Extrait du registre du commerce ou un avis de situation au répertoire des métiers datant de moins 
de 3 mois 

• Copie  (recto/verso)  de  la  carte  permettant  l’exercice  d’une  activité  commerciale  ou  artisanale 
ambulante (en cours de validité) 

• Attestation d'assurance responsabilité civile professionnelle

Fait à …………………………………………..le ………………………………………………

Signature :

« Tout document émanant ou traité par la Nantes Métropole fait l'objet d'un enregistrement sur support informatique à l'usage exclusif de Nantes Métropole et de ses partenaires pour 
l'accomplissement de ses missions. Conformément aux dispositions de la loi Informatique et libertés du 6 janvier 1978, vous disposez d’un droit d’interrogation, d’accès, de rectification et 
d’opposition pour motifs légitimes relativement à l’ensemble des données vous concernant, qui s’exercent par courrier postal à l’attention du service Gestion et Action Commerciales de l’Espace 
Public à l’adresse suivante – Madame la Présidente de Nantes Métropole – 44923 Nantes cedex 9, accompagné d’une copie d’un titre d’identité ».

Alimentaire Confection AutreDémonstrateur
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