
 

NOMINATION FORM 
FOR NAMING OF CITY PARK, FACILITY OR BUILDING 

 
Nominators should review the City’s Naming Guidelines prior to submittal of an application to 
suggest a name for a City park, facility or building or to name such park, facility or building  in 
honor of an individual who has contributed significantly to the City of Deltona and its residents. 
 
PLEASE PRINT OR TYPE LEGIBLY. 
 
Description of Property to be Named: ______________________________________________ 
______________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
 
Suggested Name:  _____________________________________________________________ 
 
Current Names, if any, Used to Identify Facility/Park, Building: 
____________________________________________________________________________ 
 
**************************************************************************** 
 

STANDARD CRITERIA REQUIRED FOR NAMING 
 

Reason for suggested name if name is not in honor of an individual: _____________________ 
____________________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________________ 
 
If naming suggestion is in honor of an individual please complete the following questions: 
  

1)  List (please be specific) outstanding and invaluable civic contributions made to our City 
and/or our residents (attachments acceptable): 

 
 
 
 
 
 
 
 

2)  List community involvement (groups, clubs, boards, commissions, organizations) by this 
group or individual. 

 
 
 
 



 

3)  Attach  letters  of  endorsement  from  groups,  clubs  or  individuals  regarding 
contributions. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

4)  Attach any notification  (newspaper article,  letter, etc.) of public  recognition  received 
for this individual or group’s contribution(s). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Submitted by: ______________________________   Date: ______________ 
    Nominator’s Name 
 
Contact information: 

 Telephone/Cell:  ___________________ 

 Address:  ________________________________________________________________ 

 Email address:  ___________________________________________________________ 
 
If nomination is for an individual, please include contact information for next of kin: 

 Name of next of kin: ________________________  Relationship to nominee: _________ 

 Telephone/Cell:  ___________________ 

 Address:  ________________________________________________________________ 

 Email address:  ___________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
Nomination form to be submitted to:   
City Manager’s Office, City of Deltona, 2345 Providence Blvd.  Deltona, FL  32725. 
 


