
Room Reservation Form 

Fill out this form to reserve a room (First come first serve) please use this form. You will receive 

an email confirmation along with your reserved room number.  

Contact Name ___________________________ 

Group Name ____________________________ 

Number of people attending _______________ 

Phone _________________________________ 

Email __________________________________ 

Date needed ____________________________ 

Time needed ____________ AM_____ PM____ 

Length of time needed ____________________ 

After completing this form please email it to the following email address: 

Louis Metevia 

Training Coordinator 

Louis_metevia@subr.edu 
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