
 CONTRAT DE LOCATION
  VAE à la semaine

 
ENTRE

Association Valdequint
35 Le Village
26150 Saint-Julien-en-Quint

ET

   Madame    Monsieur          Nom, Prénom………...……………………………...

Date de naissance : …………………

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

Code postal : ……………… Commune :..……………………………………………..

Tel domicile : …………………………. Tel portable : ………………………..

Courriel : ……………………………………………………….

Pièce d’identité (fournir la photocopie) N° : …………………………………….

A remplir si l’emprunteur est mineur  Agissant en tant que tuteur légal de :

Nom, Prénom : …………………………………….. Date de naissance : ……………………..

Le bénéficiaire atteste (voir CGAU pour les pièces à fournir) :

  Etre adhérent de l’Association Valdequint et à jour de sa cotisation

  Disposer d’un local sécurisé pour entreposer le vélo sur son lieu de résidence

  Disposer obligatoirement d’une assurance Responsabilité Civile ET d’une 
assurance Multirisque Habitation (en cas de vol ou incendie)

Nom de l’assureur :  ……………………………  N° du contrat :  ………………………….



Tarif de la location résident/non résident: 
        Alloc. CAF            Non Alloc.

1 journée     5€ résident    10€ résident
2 à 3 jours    10€ résident    15€ résident
4 à 7 jours    15€ résident    25€ résident     70€ non résident

Durée de la location : Du ………………………….    à  ………….. h …….

Au ………………………….     à  ………….. h …….

Règlement :  ………  euros       chèque N° : ………………………..         espèces

Dépôt de garantie :  200 euros chèque N° : ……………………

N° bicycode du vélo : …………………………….

Accessoire(s) fourni(s) gratuitement :

  gilet fluorescent  pompe à vélo   clé Allen

  antivol   2 sacoches   bombe anti crevaison

Je  certifie  exacts  les  renseignements  portés  ci-dessus.  J’atteste  avoir  pris
connaissance des conditions générales d’accès et d’utilisation, et les avoir signées.

Je  m’engage à  n’exercer  aucun recours  à l’encontre  de l’Association  Valdequint
pour tout ce qui relève de ma responsabilité propre telle qu’elle résulte de la loi,
des règlements et du présent contrat.

RÉCEPTION du vélo Date :  ….. / ….. / ….. kilométrage : …………………

Signature loueur : Signature client :

RESTITUTION du vélo Date :  ….. / ….. / ….. kilométrage : …………………

Signature loueur : Signature client :


