
Formulaire de demande d’utilisation de 
l’enseigne numérique 

Identification du demandeur 

Prénom : Nom : 

Courriel : 

Fonction dans l’organisme : 

Organisme : 

Courriel de l’organisme : 

Téléphone : 

Événement à annoncer 

Titre : 

Date : Heure : Lieu :  

Responsable : Téléphone : 

Site Web : 

Date de diffusion souhaitée* : 
*Il est à noter que toutes les diffusions débutent le lundi

Message à diffuser (maximum 7 mots incluant nom, date, heure; le logo est non 
inclus dans le 7 mots du message) : 

Visuel (facultatif) 
J’ai joint au courriel un maximum de deux (2) images ou logos en format .JPG 

J’ai lu et j’accepte les conditions de la Politique d’utilisation de l’enseigne numérique 
de la Ville de Saint-Pascal. 

J’ai l’autorisation du président ou de la présidente de l’organisme pour cette 
diffusion. 

Date de la demande : 

(maximum 7 mots, excluant le titre, date, heure et lieu) :

de la ville de Dégelis & la CDERVD.
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