Département des Hautes-Alpes — Arrondissement de Briangon - Canton de ’Argentieére-la-Bessée

COMMUNE DE CHAMPCELLA
23 rue du pied de ville — 05310 CHAMPCELLA
Téléphone : 04-92-20-93-75
Courriel : mairie@champcella.fr

Formulaire Inscription Affouage
Année 2025

Je soussigné(e) Nom, Prénoml.........ccviiuiiiiiii i eaeeeans

Domicilié(e) a

Mail :
Tel :
Date de naissance :

Agissant en qualité de résident permanent de I’immeuble sis

................................................................................................

.................................................................................................

Sollicite un lot d’affouage pour I’année 2025.

Je m’engage a régler, deés qu’elle sera réclamée par le receveur de la commune,
la redevance de 27€ (Délibération n°52.2024du 05/12/2024)

Déclare avoir pris connaissance de la réglementation forestiere concernant les
€quipements, les normes de sécurité et I’utilisation des matériaux pour les

tronconneuses en forét communale.

En cas d’accident, je m’engage pour moi ou a un tiers de ne pas mettre en
cause la responsabilité de ’ONF et du Maire de ma commune.

Signature (précédée de la mention manuscrite « Lu et approuvée »)



mailto:mairie-champcella@wanadoo.fr

