
American Legion Post 228 Rental Form 
 

55 Roosevelt Avenue | Somerset, MA 02726 
P: 508-679-2380 
 

PLEASE PRINT CLEARLY 
*Our food is exclusively catered by Catering Connection. You cannot hire another. 

Event:    

Day of Week:      Date:    

From:      AM/PM  To:   AM/PM 

Type of Event:   Anniversary   Baby Shower   Baptism   Birthday   Communion 

   Confirmation   Funeral   Graduation   Holiday   Retirement 

   Reunion   Wedding   Wedding Shower     

  Other:   

# of Guests:     

 
 
 
 
 

Renters Information (You must fill out ALL grey areas in this section) 
 

American Legion Member:   Yes   No    Post #:   Membership #:    
 

Date of Application:    Title: Mr.; Mrs.; Ms.:   

Last Name:    First Name:   
   

Street Address:   

City/Town:    State:   Zip Code:   

Home Phone:    Mobile Phone:  

Work Phone:       

 
 
     
 
 

1. Hall Rental ................................................................................................................... 1 
 

 

2. Air Conditioning, energy service fee (optional, non‐refundable ................................ 2 
 

 

 

3. Easy Release Masking Tape ......................................................................................... 3 
 

TOTAL RENTAL ....................................................................................... 4 
Please total lines 1 through 3 and enter in Box 4. 

 

Make Checks Payable: American Legion Post 228  
 

Signature of Renter: _______________________________________________________ 

KEY BOX SECURITY CODE 

Please enter 4 different numbers 

you will remember. 

 

This form along with your payment must be returned within 7 days to secure your rental date.     
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