
 
 

DEMANDE DE LIQUIDATION D’UNE AIDE A LA REOUVERTURE D’UNE 

CELLULE COMMERCIALE VIDE1 
 

 
La Ville de ROCHEFORT doit à 

 
 ………………………………………………………………… 
 
  

la somme de ……………… euros dans le cadre de l’octroi d’une aide à  la réouverture d’une 
cellule commerciale vide. 

 
 

Certifié sincère et véritable à la somme de …………………………………………… 
 
 ………………………………………………………………………………………… 
 
 A payer sur le compte n° ……………….……………………………… 
 
 Fait à …………………………….. … Date et signature : ……………………………………………………… 
 
 
 

 
Je soussigné2 ………………………………………………………. 
 
- déclare avoir pris connaissance du règlement communal relatif aux aides en matière 

socio-économique adopté par le Conseil communal en date du 25 novembre 2019 ; 
 
- m’engage sur l’honneur à rembourser le montant de l’aide reçue en cas de fermeture du 

commerce dans les trois ans à dater de son ouverture. 
 
 

Fait à ………………………………………….  Date et signature ………………………………… 

 
 

                                                           
1  
Conformément à la réglementation européenne sur la protection de la vie privée (le Règlement général sur la protection des données - 
RGPD), nous vous informons que : 

- Vous pouvez à tout moment consulter et adapter vos données personnelles ; 
- Nous prenons toutes les précautions strictes requises pour assurer la sécurité de vos données ; 
- Vos données personnelles ne seront utilisées que dans le cadre de cette demande et ne seront pas communiquées à des tiers à 

des fins d’usage commercial par ceux-ci ; 
- Vous pouvez à tout moment retirer votre autorisation concernant l’utilisation des informations communiquées dans ce 

formulaire ; 
Si vous avez des questions concernant la protection de vos données personnelles, nous vous invitons à nous contacter via l’adresse 
dpo@rochefort.be 
 
2 Signature du représentant qualifié. 
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