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FORMULAIRE DE DEMANDE DE SANCTION
Circuit CQU4 
Tournois du Petit Chelem

	Nom de la compétition :          


	Date :                      
[bookmark: _GoBack]

	Nombre d’équipes participantes: 




	INFORMATIONS SUR LE COMITÉ ORGANISATEUR

	Nom de l’Association régionale affiliée :        


	Adresse :               


	Nom de la personne responsable :        


	Courriel de la personne responsable de la compétition :        


	Numéro de téléphone de la personne responsable :              


	Nom du président de l’ARA :              

	Signature du président de l’ARA :





	Description du site de compétition

	Adresse du site de compétition :          


	Nombre de terrains:        





Par la présente, nous nous engageons à respecter les règles du document de sécurité de la FQU dans son intégralité. 



Signature de la personne responsable				Date


Par la présente, nous nous engageons à respecter les règles du document de CQU4 de la FQU dans son intégralité. 


Signature de la personne responsable				Date



Veuillez retourner ce formulaire dûment rempli au bureau de la FQU au moins 6 semaines avant la tenue de l’événement. Des frais de 5$ par équipe participantes seront payables au cours du mois suivant la tenue de la compétition. 

Vous devez libeller vos chèques à l’ordre de la Fédération québécoise d’ultimate et l’envoyer à l’adresse suivante :	
4545, avenue Pierre-de-Coubertin
Case postale 1000, Succursale M
Montréal (Québec) H1V 3R2

Vous pouvez aussi faire parvenir les demandes de sanction signées par courriel à dg@fqu.ca. 



	À l’usage de la FQU :       
Acceptée  |_|               Refusée  |_|
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