
FOR OFFICE USE ONLY 

1950 Homer Jones Drive 
Bremerton, WA  98310 

(360) 479­RINK 
www.bremertonice.com 

COTACT INFORMATION SKATER 1 

I have received my class card(s) 
Initials  Date 

CONTACT INFORMATION 
Name of Skater if over 18, or Parent/Legal Guardian  Relationship to Skater 

Mailing/Street Address  City  State  Zip 

Phone Number  E­Mail Address  Receive e­mail updates? 
Y       N 

Emergency Contact Name  Phone Number 

First Name  Last Name 

Class Name  Class Day/Time 

Birth Date 
/        / 

Sex 
M    F 

Age 

ISI Member Number 

RELEASE AND WAIVER OF LIABILITY 
In consideration of being allowed to participate in any way in Bremerton Ice Center, LLC athletics/sports programs, and related events and activities, the undersigned: 
1)  Agrees that the parent's) or legal guardian's) will instruct the minor participant that prior to participating, he or she should inspect the facilities and equipment to be used, 

and if the participant believes anything is unsafe, he or she should immediately advise his/her coach or supervisor of such condition's) and refuse to participate. 
2)     Acknowledge and fully understand that each participant will be engaging in activities that involve risk of serious injury, including permanent disability and death, and severe 
and economic losses, which might result not only from their own actions, inactions or negligence of others, the rules of play, or the condition of the premises or of any equipment 
used.  Further, that there may be other risks not know to us or not reasonably foreseeable at this time. 
3)     Assume all the foregoing risk and accept personal responsibility for damages following such injury, permanent disability or death. 
4)     Release, waive, discharge and covenant not to sue Bremerton Ice Center, LLC its affiliated clubs, other participants, sponsoring agencies, sponsors, advertisers, and if 
applicable, owners and leasers or premises used to conduct the event, all of which are hereinafter referred to as “releases”, from any and all liability to each of the undersigned, 
his or her heirs and next of kin for any and all claims, demands, losses or damages on account of injury, including death, or damage to property, caused or alleged to be caused 
in whole or in part by the negligence of the releases or otherwise. I certify that I am the enrollee or the parent or guardian of the child whose name appears on this agreement 
and that I have the legal right to sign this agreement enrolling myself or this child in the Bremerton Ice Skating Center Learn­to­Skate Classes under the terms and conditions 
listed above. 

Signature:____________________________________________  Date:__________ 
Parent / Guardian MUST sign if Participant is younger than 18 

COTACT INFORMATION SKATER 2 
First Name  Last Name 

Class Name  Class Day/Time 

Birth Date 
/        / 

Sex 
M    F 

Age 

ISI Member Number 

COTACT INFORMATION SKATER 3 
First Name  Last Name 

Class Name  Class Day/Time 

Birth Date 
/        / 

Sex 
M    F 

Age 

ISI Member Number 

FALL  WINTER 

WINTER II  SPRING 

New Student 

Re­enrollment 

Try it 

Class card(s)given: 

YES  NO


