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Tournoi de golf 
1er Juin 2009

Club de golf Summerlea
1000, de Lotbinière, Vaudreuil-Dorion (Québec)	
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Veuillez libeller votre chèque à l’ordre de l’Institut d’assurance de dommages du Québec et faire parvenir votre formulaire, accompagné du paiement requis,  
à l’adresse suivante : 1200, avenue McGill College, bureau 1650, Montréal (Québec) H3B 4G7. Date limite d’annulation ou de remboursement : le 15 mai 2009.

Pour renseignements : 514 393-8156, pour réservation par télécopieur : 514 393-9222.  
TPS : 138369 327 / TVQ : 1016821469TQ0001

Tournoi de golf annuel – le 1er juin 2009 
Seul un paiement rapide vous confirme une place

1.	 (        )

2.	 (        )

3.	 (        )

4.	 (        )
Les joueurs d’un même groupe doivent s’inscrire ensemble

Nom (La case #1 est le nom du responsable) EmployeurCochez
PAA-FPAA Téléphone

Mode de paiement : 
q Comptant    q Chèque    q Visa    q MasterCard    q Amex

No de la carte : 

Échéance :	 /

Signature :

×

×

Nombre de  
personnes Sous-total

golf 2009

Pour 2009, nous avons réservé les deux terrains pour vous accueillir 
en plus grand nombre.

Ne manquez pas votre chance d’être parmi nous. Planifiez votre 
quatuor et réservez vos places le plus tôt possible, car elles 
s’envoleront très rapidement.

288 golfeurs sont attendus – Départ simultané en fin d’avant-midi.

La 36e édition du

de la Société des PAA

Forfait golf incluant 
petit-déjeuner, dîner, voiturettes
253,97 $ / personne (taxes incluses) 
(225 $ / personne)

Cocktail dînatoire seulement
124,16 $ / personne (taxes incluses) 
(110 $ / personne) 

	 Montant total :
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