VOLET COMPETITIF

FORMULAIRE DE PRESENTATION DE PROJET
EDITION Hiver 2011

Les Jeux du Québer

@
5
| a MAURICIE

1) sport:  Judo

2) Type d’activité? s.v.p. cochez une seule case: [Jcamp de sélection B compétition [ camp d’entrainement

3) Identification du responsable et de ses coordonnées :

Nom: Davidson prenom : Philippe

Adresse: 1585, 12e av. app #

Ville: Grand-Mere CodePostal. G9T 1P6

Tel. residence: 819 533-4092 Télécopieur: 819 729-1217

Tol. calk.: 819 989-0091 courriel: _philippedavidson@hotmail.com

4) Coordonnées de I'activité: voir item # 3.3

Date(s) Endroits Horaire

30/01/11 Collége Shawinigan 10h30 a 14h30

5) Catégorie(s) et codt d’inscription par catégorie?

Nom de la catégorie Années Masc. Fém. Mixte Coat*

U7-U9 (Randori au sol) 05 et aprés/03-04 ( ) () (x) 203
U11 (Shiai) i () ) (x) - D%
U13-U15-U17 (Shiai) 99-00/97-98/95-96 (x) (x) () 20%
U20-Senior (Sh;a’) 92-94/91ou avant ( x) ( x) ( ) 209

Joindre une annexe au besoin.

* Co(t d’inscription est fixé en fonction:

d'un participant [ d'une équipe [ autre, spécifiez:
6) Date limite d'inscription? 30 janvier 2011 9h30
Jour mois année heure si nécessaire

7) Je, soussigné, déclare avoir pris connaissance des conditions et politiques des Jeux du Québec de la Mauricie, de méme que les
responsabilités de 'association régionale sportive ou du répondant régional et de celles du responsable de compétition ou de camp
de sélection ou du camp d’enfrainement, et m’engage & J’es%respecter pour latteinte des objectifs du programme des Jeux du

Québec de la Maitticie, En foi de quoi ai signé i-bas : _
TN Y Jfio fr0r

Signature du ﬁ/éfideryaﬁssociaﬁon régionale sportive ou du répondant régional date
Bolctimerss . _ Pour usage de 'URLSM seulement

"URLS de la Mauricie, 260, Dessureault
Trois-Riviéres, Qc, G8T 9T9
Télécopieur : (819) 373-6046
helene.houde@urismauricie.com R

DATE LIMITE : 15 octobre 2010 L







