Tenue d’événements a Granville Island iiii Granville

Pour de plus amples renseignements, téléphonez au 604-666-3024 ou écrivez a
events@granvilleisland.com

Veuillez faire parvenir le formulai |G R (s ©cr2nvilleisland.com ou par télécopie au 604-666-7376.

IMPORTANT. Avant de remplir le formulaire, les demandeurs
doivent lire les lignes directrices sur la tenue
d’événements a Granville Island.

COORDONNEES DE LA PERSONNE-RESSOURCE Lieu de levénement

Date de I'événement

Nom/Organisme/Etablissement de Granville Island

Adresse
Ville Province Code postal
la Personne responsable de 'événement Courriel Téléphone

Téléphone de la personne-ressource sur les lieux

INFORMATION SUR L’EVENEMENT

Genre d'événement Nombre de participants

Description de I'événement

Besains techniques (p. ex., prises de courant)

Exigences supplémentaires (stationnement/besoins particuliers)

Heures Début Fin Durée totale (minutes)

Installation

Event

Démontage

Durée totale

Veuillez dresser la liste de toutes
les affiches que vous prévoyez utiliser.

Toutes les commandites d’événement doivent étre approuvées au préalable par la SCHL.

A USAGE L'administration de Granville Island se réserve le droit de changer ou d’annuler un événement.
INTERNE CC:I:' Coordonnateur, Exploitation D GICS
SEULEMENT Approuveé par Affaires publiques , ) ) , '
et programmation D Services d'information D Service de nettoyage et d’entretien
D Entretien D Coordinateur, locataires
Date Original : Coordonnateur de la programmation culturelle et des événements
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