
  

MODÈLE DE DÉCLARATION PRÉALABLE D'UNE 
VENTE AU DÉBALLAGE 

 (articles L.310-2, L310-5, R.310-9 et R.310-19 du code de commerce et 
articles R.321-1 et R.321-9 du code pénal) 

 
 

1 - DÉCLARANT :  Professionnel   Association      Particulier 
Nom :___________________________ Prénom : _________________________________ 
Nom du représentant ou du Président de l’association : _______________________________ 
NO SIRET  ________________________________________________________________ 
Adresse : ________________________________________________________________ 
Code postal : ____________ Ville : _____________________________________________ 
Téléphone (fixe ou portable) : ______/______/_______/______/_______ 
 

2 – CARACTERISTIQUES DE LA VENTE:  
Adresse détaillée du lieu de la vente : ___________________________________________ 
Domicile Parking   Jardin public   Centre-ville  Autre 
Marchandises vendues : neuves    occasion 
Nature des marchandises vendues : ____________________________________________ 
Date de début: _____/_____/_____      Date de fin: _____/____/____ 
Durée de la vente (en jours) : _________________________________________________ 
 

3 – ENGAGEMENT DU DÉCLARANT  
Je soussigné, auteur de la présente déclaration (nom, prénom) , certifie 
exacts les renseignements qui y sont contenus et m'engage à respecter les dispositions prévues aux 
articles L. 310-2. R. 310-8 et. R. 310-9 du code de commerce. 

Date : _____/______/______         Signature :  

Toute fausse déclaration préalable de vente au déballage constitue un faux et usage de faux passible 
des peines d'amende et d'emprisonnement prévues à l'article 441-1 du code pénal. Par ailleurs, le 
fait de procéder à vente au déballage sans la déclaration préalable ou en méconnaissance de cette  
déclaration est puni d'une amende de 15 000 € (art. L. 3 10-5 du code de commerce). 
 

4 – CADRE RESERVE A L’ADMINISTRATION : 
Date d'arrivée : ______/______/_______ N° d'enregistrement : __________________ 
Recommandé avec demande d'avis de réception : ________________________________ 
Remise contre récépissé : ________________________________________________ 
Observations :_______________________________________________________________
______________________________________________________________ 

 

 

Tout courrier doit être adressé au service de la police municipale  
POLICE MUNICIPALE – 126, boulevard Maréchal Foch – 84400 APT Cedex – Tél : 04 90 74 00 13 – Mail : police@apt.fr  


