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	AUTORISATION DE TRANSFERT INTER-PROVINCIAL

	Request for inter provincial transfer

	INFORMATION JOUEUR – Player information

	Nom du Joueur :  
	No Passeport : 

	Player's name

	Adresse : 
	Date de Naissance : 

	Address                                                                                       Date of birth

	Ville : 
	Code Postal :  

	City
	postal code

	Téléphone rés : 

	Home phone number

	Télépone Bur : 

	Office phone number

	
	
	
	
	
	
	

	INFORMATION NOUVELLE ÉQUIPE – New team information

	Nom nouvelle équipe   : 

	Name of new team

	Nom du Club                 : 

	Club name

	Province                       : 

	Personne Contact         : 

	Person to contact

	
	
	
	
	
	
	

	AUTORISATION DU CLUB

	Le Club  __________________________________ autorise la libération du joueur mentionné ci-dessus pour un transfert interprovincial conformément à la Réglementation de l’ARSO et de la FSQ.

	The Club authorizes the release of the above mentioned player to obtain an interprovincial transfer according to ARSO and FSQ regulations.

	Date   :

	Nom du président ou représentant :

	Name of the President or representative

	Signature     :

	
	
	
	
	
	
	

	RÉSÉRVÉ/RESERVED

	Approbation de la région :                                   Date


	
	

	Signature : 
	
	 
	 
	
	

	Approbation de la Fédération :                            Date


	
	

	Signature
	 
	 
	
	


�





SVP fournir une preuve de résidence lors d’un déménagement
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