
    
 

 

 

APPEL À MANIFESTATIONS D’INTERET  

DES COMMERÇANTS DE BOIS-GUILLAUME 

« CHÈQUES-SENIORS » 

 

D O S S I E R  
D E  C A N D I D A T U R E  

2 0 2 3  
 

Le dossier complet (avec le RIB de l’établissement) est à retourner 

par voies postale ou électronique à : 

Monsieur le Maire de Bois-Guillaume 

31 place de la Libération 

76230 BOIS-GUILLAUME 

cheque-seniors@ville-bois-guillaume.fr  

 

Date limite de dépôt des dossiers de candidature : 30 octobre 2023 à 23h59 
 
 
Un accusé de réception sera envoyé au demandeur, lui précisant la date de début 

d’éligibilité des dépenses. Aucun début d’exécution de l’action ne peut avoir lieu avant 

l’autorisation de la Ville de Bois-Guillaume. 

 

Mobilito 



    
 

 

 
Si vous étiez déjà inscrits dans le dispositif 2022 et que vous souhaitez poursuivre 
votre participation au dispositif pour l’année 2023, il vous suffit de compléter 
l’encadré ci-dessous sans tenir compte des documents 1 et 2 des pages suivantes. 

 

 

 
☐ Je soussigné [NOM, Prénom] ……………………………………………………………………………….…… reconduis la 
participation de mon commerce ……………………………………………………………………………….. à l'opération 
chèques-seniors pour l'année 2023. 
 
☐ Je déclare qu'aucune des informations fournies dans le cadre de ma participation 
à l'édition précédente de l'opération chèques-seniors n'ont changé. 
 

☐ Exception faite du RIB de mon commerce (en ce cas, joindre le nouveau RIB) 
 

☐ Exception faite de mes coordonnées téléphoniques et/ou de messagerie 
électronique - en ce cas préciser : 

- Téléphone : ………………………………………………………………………………………………….. 
- Messagerie : ………………………………………………………………………………………………… 

                                                                                             
                                                                                                    Signature : 
 
 



  

 

 
 
Document n° 1 : Présentation du demandeur 
 
Information sur la structure : 
 
Nom ou raison sociale : …………….………………………………………………………………………………………………………… 
 
Forme juridique : ………………………………………………........……………………………………………………………………………… 
 
N° SIRET : 
 
Code APE ou NAF  
 
Votre structure est-elle assujettie à la TVA ? oui ☐  non☐ 

 
Adresse : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  
 
Nom et titre du représentant légal : ………………………………………………………………………………………………  
 
Tel : ………………………………………………………………………………………………………………………..  
 
Adresse e-mail …………………………………………………………………………………………………………………………………  
 
  

   

 

   

 

   

 

     

 



  

 

 
 
Document n° 2 : Présentation de l'activité de la structure 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
Personne en charge du dossier : 
 
Nom et prénom : ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Fonction : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Tel : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Adresse e-mail : ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 


