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CYA Women’s Keelboat National Championships 2010
Championnat national féminin de quillard de CACY 2010

Entry Form / Formulaire d'inscription

Team name:

Nom d’équipe :

Boat name:

Need a boat: LI

Skipper / Barreur Nom du bateau: Besoin d’un bateau :[]
Surname : First name:
Nom de famille : Prénom :
Address: City:
Adresse : Ville :
Province: Postal Code:

Code postal :

Tel: E-mail:
Tél : Courriel :
Club Affiliate : Women’s T-shirt size:
Club de voile : Taille T-shirt (femmes) :
Emergency Contact/
Contact d’urgence
Name & telephone number:
Nom et numéro de telephone:
Relevant medical information and allergies:
Renseignements pertinents concernant les
antécédents médicaux et/ou les allergies:

Crew #1 / Equipe #1
Surname : First name:
Nom de famille : Prénom :
Address: City:
Adresse : Ville :
Province: Postal Code:

Code postal :

Tel: E-mail:
Tél : Courriel :
Club Affiliate : Women’s T-shirt size:
Club de voile : Taille T-shirt (femmes) :




Emergency Contact/
Contact d’urgence
Name & telephone number:
Nom et numéro de telephone:

Relevant medical information and allergies:

Renseignements pertinents concernant les
antécédents médicaux et/ou les allergies:

Crew #2 | Equipe #2

Surname : First name:
Nom de famille : Prénom :
Address: City:
Adresse : Ville :
Province: Postal Code:
Code postal :
Tel: E-mail:
Tél : Courriel :
Club Affiliate : Women’s T-shirt size:
Club de voile : Taille T-shirt (femmes) :
Emergency Contact/
Contact d’urgence
Name & telephone number:
Nom et numéro de telephone:
Relevant medical information and allergies:
Renseignements pertinents concernant les
antécédents médicaux et/ou les allergies:
Crew #3 / Equipe #3
Surname : First name:
Nom de famille : Prénom :
Address: City:
Adresse : Ville :
Province: Postal Code:
Code postal :
Tel: E-mail:
Tél : Courriel :
Club Affiliate : Women’s T-shirt size:
Club de voile : Taille T-shirt (femmes) :
Emergency Contact/

Contact d’urgence
Name & telephone number:
Nom et numéro de telephone:

Relevant medical information and allergies:

Renseignements pertinents concernant les
antécédents médicaux et/ou les allergies:




Crew #4 |/ Equipe #4

Surname :
Nom de famille :

First name:
Prénom :

Address:
Adresse :

City:
Ville :

Province:

Postal Code:
Code postal :

Tel: E-mail:

Tél : Courriel :

Club Affiliate :
Club de voile :

Women’s T-shirt size:
Taille T-shirt (femmes) :

Emergency Contact/
Contact d’urgence

Name & telephone number:
Nom et numéro de telephone:

Relevant medical information and allergies:
Renseignements pertinents concernant les
antécédents médicaux et/ou les allergies:

Crew #5 / Equipe #5

Surname :
Nom de famille :

First name:
Prénom :

Address:
Adresse :

City:
Ville :

Province:

Postal Code:
Code postal :

Tel: E-mail:

Tél : Courriel :

Club Affiliate:
Club de voile :

Women’s T-shirt size:
Taille T-shirt (femmes) :

Emergency Contact/
Contact d’urgence

Name & telephone number:
Nom et numéro de telephone:

Relevant medical information and allergies:
Renseignements pertinents concernant les
antécédents médicaux et/ou les allergies:




I grant the Organizing Authority and the sponsors of the event the right, in perpetuity, to make, use and show any
pictures or filmed reproductions of myself or my crew during the period of the competition and in all materials
related to the event without compensation.

J'autorise UAutorité organisatrice et les sponsors de l'événement le droit, a perpétuité, a fabriquer, utiliser et
afficher des photos ou d’autres reproductions enregistrés de moi-méme ou mon équipage pendant la durée de la
compétition et dans toutes les matiéres liées a 'événement sans compensation.

Yes / Oui[] No / Non[] Skipper’s initials / Initiales du barreur

Registration instructions / Instructions pour Uinscription :

Print registration form, complete & mail to:
Imprimer le formulaire, compléter et envoyer par la poste a :
Hudson Yacht Club
Attn : Helen Hodgson
10 Yacht Club Road
Hudson, QC
JoP 1Ho

450-458-5326

Entry fee payment: $80 (+ taxes) per person to be paid with registration
Frais d’inscription: 80$ (+ taxes) par personne, payable avec inscription

Refundable damage deposit: $500 per team to be paid with registration (separate cheque)
Garantie dégats remboursable : 500$ par équipe payable avec inscription (cheque séparé)

Method of payment: Cheque payable to Hudson Yacht Club
Mode de paiement : Cheque payable au Club de voile Hudson

Early registration deadline: all registrations must be mail dated before 24:00, August 1, 2010
Date limite d’inscription : toutes inscriptions doivent étre datées avant 24hoo le 1er aoftit 2010

*Entries will only be registered upon receipt of the following items:
[] Completed registration form
[] Sailing experience resumés for skipper and crew
[] Photocopy of CYA-affiliated Yacht Club membership cards for skipper and crew
[] Entry fee payment for skipper and crew
Damage deposit cheque

*Aucun inscription ne sera traité sans reception des items suivants :

] Formulaire d’'inscription complete

[] Resumés d’expérience de voile du barreur et I'équipe

] Photocopies des cartes du club de voile affilié ad 'ACY pour le barreur et U'équipe
] Frais d’inscription pour le barreur et l'équipe

[] Cheque pour garantie dégats
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