
FÊTE DES VOISINS 
FORMULAIRE D’INSCRIPTION 

3 JUIN 2023 

1 .Renseignements sur l’identité du demandeur 

 

2. Renseignements relatifs à l’activité

3. Demandes

4. Envoi du formulaire

5. Signature du responsable

Nom de famille Prénom 

Adresse (numéro, rue, appartement) 

Téléphone Courriel 

Lieu de l’activité (adresse) Type d ’activités (ex : souper BBQ, épluchette de blé d’Inde, jeux pour 
enfant s, etc.) 

Heure de début de l’activité  Heure de fin de l’activité Nombre de voisins attendus 

Souhaitez-vous la présence de Bourrasque   oui non   Si oui, vers quelle heure 

Avez-vous besoin de barrières de rues  oui  non  

Nombre de barrières requises  _____________ 

Adresse de livraison des barrières (jeudi ou vendredi)  ___________________________________________ 

Adresse pour récupérer les barrières (lundi ou mardi)  ___________________________________________ 

Désirez-vous recevoir par courriel les visuels suivants? 

Une affiche numérique  oui  non 
Un carton d’invitation oui  non 
Une affiche à colorier oui  non 

Retournez ce formulaire dûment rempli avant le 21 mai à l’adresse suivante : loisirs@ville.varennes.qc.ca 
ou aux Services récréatifs et communautaires, 175, rue Sainte-Anne, Varennes, J3X 1T5 

Date : 
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