
Demande pour l’année ……. l’attribution 

d’un (ou deux) mouillage(s). 

Demande pour l’année ……. l’attribution 

du (des) mouillage(s) n°…….et n°……. 

destiné(s) à servir pour mon bateau :  

 

Déclare abandonner mon (mes) 

mouillage(s) n°……. et n°……. 

concernant mon bateau :  

  

        Association des Usagers du Port d’Argenton 

            Opérateur pour le compte de la Mairie de Landunvez 

aupa.argenton@gmail.com           

           Demande d’attribution de mouillage 

Demande de renouvellement de mouillage 

 Abandon de mouillage 

Je soussigné(e) :  

         NOM………………………………………………………………………………….PRENOM……………………………………… 

            Adresse ………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

            ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

           Téléphone……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

           Courriel……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Rayer les mentions inutiles et remplir le(s) n° de(s) mouillage(s) concerné(s) 

  

  

           Nom du bateau : ………………………………………………….Immatriculation : …………………………………….. 

              Type………………………………….. Constructeur……………………………………..Modèle………………………….… 

              Longueur……………………………Poids……………………………Tirant d’eau……………………………………………. 

              Annexe…………………………………………………………………………………………. 

              Longueur de mes lignes de mouillages**Dans le port : …………………/En rade : ………………………… 

**mesurée entre le bloc d’amarrage et le chaumard ou le davier d’étrave 

• Je joins mon attestation d’assurance en cours de validité 

• Je certifie avoir pris connaissance du règlement d’exploitation et de police du port 

• Je m’engage à porter lisiblement sur la bouée d’amarrage l’immatriculation du navire et le 

n° de l’emplacement 

• Je m’engage à conserver sur la chaîne du mouillage le marquage visible pour le repérage 

• J’autorise l’opérateur à communiquer mon adresse postale à la S.N.S.M.     oui          non  

Je certifie sur l’honneur l’exactitude des renseignements ci-dessus 

A   ……………………………………           Le…………………………………………                    Signature du demandeur 

 

Les informations recueillies sont nécessaires à la gestion des adhésions et des attributions de mouillages. Elles font l’objet d’un traitement 

informatique et sont destinées au secrétariat de l’association. En application des articles 39 et suivants de la loi du 06 janvier 1978 

modifiée, vous bénéficiez d’un droit d’accès et rectification aux informations qui vous concernent. 

Association AUPA 

PORT d’ARGENTON 


