APPLICATION POUR ABONNEMENT
CLUB de GOLF ELM RIDGE

Nom:

Date de naissance:

Adresse:

Téléphone # Bur: Cell: Maison:

Contact en cas d’'urgence (nom & téléphone):

Nom de la compagnie:

Position:

Adresse de la compagnie:

Numeéro Golf Canada:

Courriel:

Handicap: Club auparavant:

Carte de Crédit (merci d’encercler) VISA | MC expiration

Jautorise le Club a utiliser ce numéro de carte de crédit pour tout arrérage et, si le cas s’applique, que le
Club de Golf EIm Ridge chargera un colt administratif & mon compte.

Conditions d’'un abonnement

Advenant que 'application pour devenir membre au Club de Golf EIm Ridge soit approuvée, je reconnais
que les conditions suivantes @ mon abonnement doivent étre suivies. Toute contravention aux réglements
pourra annuler mon acceptation. A cet égard, j'accepte d'étre lié par les conditions contenues dans

(i) la lettre d’orientation que je recevrai du Club de Golf EIm Ridge aprés mon acceptation au Club
(ll) les reglements administratifs du Club de Golf ElIm Ridge (un copie de ces réglements est disponible sur
le site web du club).

Droits entrée - Je comprends et accepte que :

(i) Débutant a I'adge de 46 ans (au ler mai en respect de 'année d’'acceptation de I'abonnement
(membership)), je suis ainsi dans I'obligation de payer des frais d’entrée comme nouveau membre,
montant qui est séparé des frais annuels et des frais encourus en consommation au courant de I'été. Les
droits d’entrée, ainsi que les modalités de paiement dont je dispose pour payer ledit montant, sont
déterminés annuellement par le conseil d’administration conformément aux réglements du Club de Golf
Elm Ridge.

(ii) Le paiement des droits d’entrée par les nouveaux membres Ggés de 46 a 74 ans UNIQUEMENT
entrainera I'’émission d’actions de participation dans le capital-actions du Club de Golf EIm Ridge, d’'une
maniére & déterminer par le conseil d’administration.



Catégorie:  Sénior Jeune Adulte (- de 46ans)  Couple Junior Social
Si marié ou en couple, soumettre le nom de votre époux/épouse et enfant(s) demandant I'adhésion
comme membre.

Epoux/épouse: Date de naissance:
Enfant: Date de naissance:
Enfant: Date de naissance:
Enfant: Date de naissance:

Commandité(e) par:

Secondé par:

Secondé par:

Date: Signature:
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