
Numéro de la carte  :                                   Date d’expiration :

Nom du signataire  :

Signature :

GOLF
L’inscription au golf inclut le dîner de clôture. Elle donne droit également au 
brunch, à la ronde de golf, à la voiturette et au cocktail. 

Participation               Prix              Nombre             Total

Individuelle         350 $ x =

Quatuor 1400 $ x =

Affiche de tertre ou de vert 650 $ x =

Forfait corporatif
Un quatuor et une enseigne de tetre 1800 $ x =

DÎNER
L’inscription au dîner de clôture donne droit également au cocktail. 
Les places sont assignées.

Participation               Prix              Nombre             Total

Individuelle 195 $ x =

Table de 10 1900 $ x =

19e Tournoi de golf de l’Académie, le mardi 14 juin 2011, Golf Hillsdale, Mirabel 

Prénom et nomde l’acheteur : Date :

Nom de la personne ressource :          

Courriel :

Entreprise :

Adresse :                           Code postal  :      

TOURNOI DE GOLF  19e

TARiFS / QuANTiTé 

TOTAL

TPS: R106681471 (5 %)

TVQ: 1006472059 (8,5 % du total+TPS)

GRAND TOTAL
iMPORTANT
L’Académie n’acceptera aucune annulation ou demande de remboursement 48 heures avant l’activité.  
Toute annulation ou demande de remboursement doit être acheminée par courriel ou télécopieur.

Sous-total =

Sous-total =

Je désire faire un don au montant de :
DON

Date limite d’inscription : Vendredi 27 mai 2011

NOMS DES PARTiCiPANTS GOLF DÎNER GOLF DÎNER

Faire parvenir votre inscription à:
Académie canadienne du cinéma et de la télévision,

225, rue Roy Est, bureau 106, Montréal (Québec) H2W 1M5
Téléphone: 514 849-7448   Télécopieur: 514 849-5069

evenement@acct.ca

MODE DE PAiEMENT POuR LES PARTiCiPATiONS 

ACCuEiL DES PARTiCiPANTS
Il est important de nous communiquer les noms des participants pour la liste d’accueil car aucun billet ne sera émis. Quelques jours avant le tournoi, les acheteurs recevront par courriel une  
confirmation contenant les noms de leurs invités, le tertre et l’heure du départ simultané (dans le cas des golfeurs) ainsi que les indications pour se rendre au centre de golf. Merci pour votre collaboration.
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 Visa          Mastercard          Chèque joint libellé au nom de l’ACCT

– – –

MM/AA

La part de dons versée à l’INIS sera conservée pour une période minimale de 10 ans et sera appariée à 100 % dans le cadre du programme Placements Culture jusqu’à concurrence de 78 430 $.

      Téléphone : (               )                           Nº de poste : 
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