
THE DOMINION OF CANADA RIFLE ASSOCIATION 
L’ASSOCIATION DE TIR DOMINION DU CANADA  

45 Shirley Blvd, Nepean, ON     K2K 2W6 
Telephone: (613) 829-8281                  

e-mail: office@dcra.ca www.dcra150.ca 

BURSARY APPLICATION/ APPLICATION POUR UNE BOURSE 
(Open to Canadian participants only/Ouvert seulement pour participants canadienne) 

I wish to apply for the Shooting Bursary offered by the DCRA to offset the entry fee to the Canadian Fullbore 
Rifle Championships to be held in August at the Connaught Ranges. I understand that the deadline for this 
application is June 1 and an application received after that date may not be considered by the DCRA. 

Je désire appliquer pour une bourse de tir offerte par l’A.T.D.C. afin de compenser les prix d’entrée aux 
championnat Canadien qui se tiendra en Août au champ de tir Connaught. Je comprends que la date limite pour 
participer est le 1 juin, et qu’une application reçu après cette date peut ne pas être considérée par l’A.T.D.C. 

Name/nom: 
Address/adresse:  
Telephone/téléphone: 
Date of Birth/date de naissance: 
Education and/or Employment : 
études et/ou emploi: Full Time/complet: _____ Part Time/partiel:  ____ 

Name of educational institution: 
Nom de l’institut: 

High School/école secondaire:  ____ College/collegial: ____ University/université: ____ 

Name and address of employer: 
Nom et adresse de l’employeur:  

Are you currently a Royal Canadian Army Cadet? 
Êtes-vous régulièrement un cadet de l’armée royale du Canada?   Yes/oui  ____ No/non  ____ 

How many years have you served as a Royal Canadian Army Cadet? 
Combien d’années avez-vous servi avec les Cadets de L‘armée Royal du Canada?  ______ years/années 

Will you be attending a Cadet Marksmanship or any 
other course at Connaught during the summer? 
Participerez-vous à un cours de tir pour les cadets out  
toutes autres cours durant l’été à  Connaught? 

Yes/oui  ____ No/non  ____ 

Are you a member of the Cadet Bisley Team?         
Êtes-vous membre de l’équipe de Cadet pour Bisley? Yes/oui  ____ No/non  ____ 

Have you ever been a Cadet?/Avez-vous déjà servi avec les Cadets? 
If YES - how many years of service?/Si oui, combien d’années?   

Yes/oui  ____ 
____ years/années No/non  ____ 

Will you receive financial assistance to attend the CFRC from other 
sources? 
Allez-vous recevoir de l’aide financière provenant de d’autres sources 
pour participer au Championnat Canadien de tir? 

Yes/oui  ____ No/non  ____ 

If YES please provide details : 
Si oui, fournir les détails: 

E - ma i l / c o ur r i el:
Submission Date/date de soumission: 

mailto:office@dcra.ca

	Namenom: 
	Addressadresse: 
	Emailcourriel: 
	Name of educational institution Nom de linstitut: 
	Name and address of employer Nom et adresse de lemployeur: 
	yearsannées: 
	yearsannées_2: 
	If YES please provide details  Si oui fournir les détails: 
	Telephonetéléphone: 
	Date of Birthdate de naissance: 
	Submission Datedate de soumission: 
	full time: Off
	part time: Off
	high school: Off
	college: Off
	university: Off
	cadet yes: Off
	cadet no: Off
	course yes: Off
	course no: Off
	Bisley yes: Off
	Bisley no: Off
	former cadet yes: Off
	former cadet no: Off
	financial assist yes: Off
	financial assist no: Off


