Village (Aldea) de North Aurora, Centro Para Actividades
Acuerdo de Alquiler de un Salén o Cuarto
1 N. Lincolnway, North Aurora, IL 60542
Teléfono: 630-897-8228

Fecha(s) de Alquiler
Hora de Alquiler De: a.m./p.m. A: a.m./p.m.

Nombre de familia/organizacion
Persona a Cargo

Direccion Ciudad C.P.
(Hogar) (Trabajo) (Celular)
Contacto Alternante Teléfono ( )

Salon Deseado: GIM__ Sala con Chim. Centro de Adolesc. Cocina Oficina
Razoén de Alquilar
Mesas y Sillas (cantidad que necesitan)

Este formulario es una solicitud de saloén de alquiler, no un contrato. Los salones seran
reservados hasta que se pague el deposito y se firme el contrato segin la politica de la Village
de North Aurora sobre los Depdsitos para el Alquiler de Salones. Se debera completar el pago
para los 10 dias antes de la fecha deseada, a mas tardar, o quedara anulado el contrato y el (salon
de) alquiler sera cancelado.

Todos los participantes/invitados en el salon rentado deberdn seguir las reglas de la Village of
North Aurora relacionadas con los salones alquilados.

(Favor de firmar abajo y de llevar su copia para la fecha de alquiler)
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