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SIGNATURE :

Joindre a ce dossier : -Un synopsis [ou un résumé ou le scénario du film)
-Une attestation d'assurance

Service Gestion Domaniale - Mairie de Cogolin
® 04.94.56.65.47 [ X imediani@cogolin.fr

Le réglement (UE) 2016/679 (réglement général sur la protection des données) s'applique aux données nominatives
contenues dans ce formulaire pour les personnes physiques. Elle garantit un droit d'accés et de rectification pour ces
données pouvant s'exercer auprées de la Commune de Cogolin. Les données recueillies seront transmises aux services
compétents pour linstruction de votre demande
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