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 Association Hockey Mineur des 

           
Collines de l’Outaouais 

           
Minor Hockey Association

Contrat de Gérant (e) / Contract for the Manager

Saison 20__-20__ Season

	Nom/Surname: 
	Prénom/ First Name: 

	Adresse/ Address: 

	Ville/City: 
	Code Postal/Postal code: 

	Télé./Tel: 
	Courriel / e-mail : 



	Équipe/Team: 

	Catégorie/Category:                                                     Niveau/Level:  


Je, _________________, m’engage à combler le poste de gérante dans l’équipe des ___________ de la catégorie _________ de classe ___, pour la saison 20__-20__.

I, ___________________, am committed to perform the duties of manager for the _____________________ category_____________level______ for the 20__-20__ season.

Signature:  ______________________________________________________

Reçu par / Received by:_______________________________________________________.




Révisé le 20 août 2009


