
 
Crown Point Community Television Request Form 

 
As a part of its Shop Local Campaign, the City of Crown Point is pleased to announce the inclusion of local business 

commercials to the programming of both its television and future web‐based telecasts.  This service is provided 

free of charge for all local Crown Point businesses.  Filming of the commercials will be provided by the City of 

Crown Point, or its designee, and will be addressed on a first come first serve.  If a business would like to expedite 

the process, a video can be supplied to the Director of Media / IT.  Furthermore, the placement, or lack thereof, 

will be at the sole discretion of the City of Crown Point and at no point or time shall the City be held responsible for 

any reason.   

 

***Please note – This is a voluntary program and is intended to promote, generally, businesses located in Crown 

Point, and not individual products or sale items. Final editing is made by the City of Crown Point and can be 

removed at any time for any reason by either the business owner or the City of Crown Point. 

 

 

Business Name ______________________________    First Name_______________Last Name_____________ 
 

Address ______________________________    City___________________    State________    Zip _____ 

 

Phone ____________________________    Email _____________________________________________ 

 

Business Overview 

(Be sure to include area of City, Type of Items Sold, Slogans, etc ) 

 

 

 

 

 

 

 

By ŜƭŜŎǘǊƻƴƛŎŀƭƭȅ signing below, I agree that I am authorized and have the power to request such a submission and that all 

information provided is true and correct to the best of my knowledge.  I further agree to hold the City of Crown 

Point harmless for any reason and at any time in conjunction with this request and its implementation. 

 

 

 

9ƴǘŜǊ ȅƻǳǊ Ŧǳƭƭ ƴŀƳŜ ŀǎ ȅƻǳǊ ŘƛƎƛǘŀƭ ǎignŀǘǳǊŜ___________________________________    Dŀte_________________ 
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