
MISE A DISPOSITION DE CARS MUNICIPAUX  VALIDATION DE RESERVATION 
 (Partie réservée à l’association) (Partie réservée à l’administration 
 
 
ASSOCIATION ………………………………………………... Disponibilité des cars :    OUI               NON   
 
Nom du Responsable : ……………………..……………… Nombre de cars : ……….. 
 
DESTINATION : ……………………………………………….. Nombre de chauffeurs nécessaires : …….. 
 
Adresse : ………………………………………………………...   
 
Date de la sortie : ………………………………………………. 
 
Nombre de passagers : ……………………………………….. 
 
Horaire de Départ : ………… Horaire de Retour : …………..  
(De l’Haÿ les Roses)                              (A l’Haÿ les Roses)   

 
Lieu de prise en charge : ……………………………………….     
  
NATURE DE LA DEMANDE : ………………………………….   
 
……………………………………………………………………… 
  Total des demandes de car pour l’année en cours : 
………………………………………………………………………  
  Total des demandes de car pour l’année N – 1 : 
Prise en charge des frais de repas : 15.25€ par chauffeur 
Prise en charge des frais de péage et parking éventuels Avis favorable :  Avis défavorable :   
  
Fait à : ……………………………………… Date : …………………………… 
  
Le : ………………………………………….. Pour le Maire et par délégation 
  La Maire Adjointe 
Signature  Déléguée à la Vie Associative  
 
  
 
   Mélanie NOWAK  

 

 Qt Coût Nbre de Coût 
    Unitaire chauffeurs global 
Kilométrage Aller/Retour   0,40 €     
          
Amplitude horaire         
          
Heures normales   13,51 €     
          
Heures supplémentaires   22,34 €     
 (Nuit, Dimanche, Jour Férié)         
Nuitée   115 €     
          
TOTAL GENERAL DE LA PRISE EN CHARGE 
(valorisation des charges à titre indicatif)     

         
 

 


