THEATRE
DU I ORAT DEMANDE DE LOCATION

Type de manifestation

Titre du
spectacle/Ecole/Cie/Entreprise

Responsable Nom Prénom
Adresse
NPA, Localité
T. M.
email

Dates et horaires des représentations (veuillez indiquer plusieurs options, dans la mesure du
possible)

Date Horaire
Option 1
Option 2
Option 3
Répétitions et montage Jours (nbre de jours nécessaires avant la 1 représentation)
Nbre de personnes Public Equipe
TRAITEUR [Joul [ ] NON

L'organisation du traiteur est a votre charge. Une liste de traiteurs habitués a travailler avec le théatre vous
sera envoyée.

Utilisation des espaces [ ] Buvette O Tente extérieure [ Jardin [ salle
|:| Frigo
Référent technique Nom
Email T.

Bref descriptif et besoins techniques Ex. Vidéo (écran + projecteur), Micros, FPupitre orateur, Tables et
chaises, Podium.

L'utilisation de notre systeme de billetterie est possible et fera I'objet d'un contrat a part une fois votre
location confirmée.

Date Signature

A renvoyer par mail a : info@theatredujorat.ch
Contact Directeur technique : Nicola Frediani, technique@theatredujorat.ch, +41 21 903 07 49

Rue du Théatre19-CP 14 T. billetterie +4121903 07 55 theatredujorat.ch
CH -1083 Mézieres T. administration +4121903 0740 info@theatredujorat.ch
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