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Nom de 'activité date

Organisme

Responsable Téléphone

Courriel :

Site web

Information sur I’événement

lieu durée

Lieu de I'arrivée des kilomeétres
patrouilleurs

Heure d’arrivée des Heure du
patrouilleurs départ

Circuit ou plan a Oui Non
présenté

Repas fourni Oui Non

Nombre d’accompagnateurs

Véhicule accompagnateur

*Prendre en considération qu’un peloton est composé d’un maximum de 15 participants

Description de I’événement :

-Vous estimez avoir besoin de combien de patrouilleurs
-Y a-t-il un emplacement ou nous pourrions promouvoir notre organisme avec l'installation de notre chapiteau?
-Avez-vous contacté le service de police de la Ville de Gatineau pour votre événement? Oui Non

Toutes informations pertinentes :

Nom du demandant signature Date de la demande

Envoyer ce formulaire a info@veloservices.ca 3 semaines avant I’événement



mailto:info@veloservices.ca

