
 
TEMPORARY SPORT LICENSE APPLICATION FORM 
FORMULE D'APPLICATION DE LA LICENCE SPORTIVE 

Equine Canada - Canada Hippique 2685 Queensview Drive, Suite 100, Ottawa, ON, K2B 8K2  
Tel: (613) 248-3433  Fax: (613) 248-3484  www.equinecanada.ca 

competitions@equinecanada.ca    
 
 

PART 1: TO BE COMPLETED BY EXHIBITOR - À ÊTRE COMPLÉTÉ PAR L'EXPOSANT 
 
___________________________________________________________________________________________  
Surname-Nom de famille  First Name-Prénom  
 
___________________________________________________________________________________________  
Address-Adresse APT. NO.- APP. 
 
 __________________________________________________________________________________________  
City-Ville Province Postal Code - Code postal 
 
__________________________________________  _________________________________________  
 Birth Date - Date de naissance Telephone.#. - No Téléphone 
 
__________________________________________  _________________________________________  
 Name of competition - Nom du concours Competition Date - Date du concours 
 
__________________________________________  _________________________________________  
 City - Ville Province 
 
_________________________________________________  ______________________________ 
Signature of Exhibitor - Signature du concurrent                                                  PSO Membership # de license Provincial 

PART 2: TO BE COMPLETED BY COMPETITION SECRETARY - À ETRE COMPLETE PAR LE/LA SECRETAIRE DU CONCOURS 
 
$30.00 cash attached $30.00 cheque attached 
$30.00 comptant ci-joint: ________________  chèque de $ 30.00 ci-inclus: _______________  
 
__________________________________________  _________________________________________  
 Name of secretary-Nom de la secrétaire Date of issue-Date d'émission 
                                                                                
I acknowledge receipt of $30.00 for the above temporary competitive license, $20.00 of which I will forward to Equine 
Canada (along with a copy of the form).  The remaining $10.00 will be kept by the competition. 
Je reconnais avoir reçu le montant de 30 dollars de la personne susmentionnée pour l'obtention d'un statut de la licence 
sportive temporaire, et Je m'engage à transmettre 20 dollars de ce montant à Equine Hippique Canada (avec la copie or) 
Le restant du montant sera gardé par le concours hippique. 
 
Updated 01/12/08 

Copy to: Competition Secretary- -National Sport Office-Owner/Rider 
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