
 

 
 

Compagnie des Ports du Morbihan 
   Société Anonyme Publique Locale au capital de 22 994 064 € / RCS Vannes B 317 823 409  

Siège social rue de ST Tropez Hôtel du Département 56000 Vannes 

 

DEMANDE DE RÉSILIATION  

D’UN CONTRAT DE RÉSERVATION D’EMPLACEMENT ANNUEL  

PASSEPORT MORBIHAN 
 

 

Je soussigné,  .......................................................................  Client N°: 

bénéficiaire d’un contrat ANNUEL de réservation d’emplacement signé le : ....................................  

et prenant effet le :  .................................................................................................................  

au port de  ...............................................................................................................................  

pour le bateau : 

▪ NOM DU BATEAU :  .......................................................................................................  

▪ TYPE DE BATEAU : ........................................................................................................  

demande la résiliation de ce contrat à compter du  ......................................................................  

Pour information et afin de faciliter l’organisation des services du port, je vous précise que mon 

bateau quittera son emplacement au port le  ..............................................................................  

J’ai pris connaissance de l’article 6 du contrat de réservation et en particulier les dispositions 

suivantes : « La résiliation du contrat prendra effet au plus tôt 2 mois après réception 

de ladite demande ». 

Je m’engage à remettre à la capitainerie ma carte PPM ainsi que les puces, badges, clés.... 

Fait à : Signature : 

Le : 

 
 


