
Championnats de patinage synchronisé BMO Groupe financier – Patinage Canada

FORMULAIRES D'INSCRIPTION DE L’ÉQUIPE *
Veuillez lire et remplir ces formulaires très attentivement. Veuillez écrire lisiblement en
lettres moulées.
CATÉGORIE (cochez )

National : Novice Junior Senior Adulte

Festival : Festival pré-novice (régional seulement) Festival ouvert
Festival pré -juvénile (régional seulement) Festival novice Festival pour adultes
Festival juvénile (régional seulement) Festival junior Festival des maîtres (régional

seulement)

NOM DE L'ÉQUIPE :

CLUB : Nº CLUB : SECTION :

GÉRANT DE L'ÉQUIPE :
(Nom de famille) (Prénom)

(Rue)

(Ville) (Province) (Code postal)

( ) N° TÉLÉC : ( )

Courriel :

ENTRAÎNEUR DE L'ÉQUIPE :
(Nom de famille) (Prénom)

(Rue)

(Ville) (Province) (Code postal)

( ) N° TÉLÉC : ( )

Courriel :

NOMBRE TOTAL DE MEMBRES DE L'ÉQUIPE : CHORÉGRAPHE :

EST-CE QUE DES MEMBRES DE L’ÉQUIPE NE SONT PAS DES CITOYENS CANADIENS?  OUI  NON

Dans l’affirmative, conformément au règlement 5401, les concurrents aux Championnats canadiens ou aux compétitions Défi doivent être des

citoyens canadiens. Si le lieu de naissance de l’un des patineurs de votre équipe de patinage synchronisé n’est pas le Canada, veuillez joindre une

preuve de citoyenneté canadienne ou de résidence permanente. Toute omission à cet égard entraînera une disqualification de la compétition.

DESCRIPTION DES COSTUMES DE L’ÉQUIPE

PROGRAMME COURT :

PROGRAMME LIBRE :

DOSSIER DE COMPÉTITION :

Compétition Année Classement

1.

2.

3.

4.

5.

6.
* Ces renseignements seront utilisés pour le programme ou les médias.





Championnats de patinage synchronisé BMO Groupe financier – Patinage Canada

FORMULAIRE D’ACCRÉDITATION
(VEUILLEZ ÉCRIRE LISIBLEMENT EN LETTRES MOULÉES)
NOM DE L'ÉQUIPE :
CATÉGORIE (cochez )

National : Novice Junior Senior Adulte

Festival : Festival pré-novice (régional seulement) Festival ouvert
Festival pré -juvénile (régional seulement) Festival novice Festival pour adultes

Festival juvénile (régional seulement) Festival junior Festival des maîtres (régional seulement

FONCTION Nom Nº d’inscription à Patinage Canada

Entraîneurs d’équipe (max. 2) Niveau PNCE : Entraîneurs d’équipe (max. 2)

Niveau PNCE :

Gérant d’équipe --

Chaperons d’équipe (max. 2) --

--

* Un maximum of 5 membres du personnel de soutien seront accrédités.
* Deux entraîneurs, un gérant d’équipe et deux chaperons, pour un total de cinq personnes par équipe, seront accrédités.
* Les chaperons d’équipe auront accès aux vestiaires SEULEMENT.

NOM Date de naissance (j/m/a) Lieu de naissance Test le plus élevé réussi Nº d’inscription à Patinage Canada

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.



EST-CE QUE TOUS LES MEMBRES DE L’ÉQUIPE SATISFONT AUX EXIGENCES EN MATIÈRE D’ÂGE ET DE TEST ÉNONCÉES DANS L’AVIS DE
COMPÉTITION?  OUI  NON

Je confirme que tous les renseignements fournis dans ce formulaire d’inscription sont exacts et satisfont aux exigences précisées dans l’avis de compétition.

________________________ _______________________________ __________________
Nom de l’entraîneur Signature Date

________________________ _______________________________ __________________
Nom du gérant d’équipe Signature Date


