
Team Apparel Group Order Form
Commande de groupe – Vêtements d’équipe

League: __________________________________________________________________________________

Team/Équipe: _____________________________________________________________________________

Contact person/Personne contact:___________________________________________________________

Tel./Tél.:__________________________________________________________________________________

Email/Courriel:____________________________________________________________________________

Player Name
Nom du joueur

Player 
Number 

Numéro du 
joueur

Size
Taille

Personalization 
(+$5)

Name as it should appear on clothing
Nom tel qu’il doit apparaître sur les 

vêtements
Horizontal Vertical

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

Additional notes / 
Notes supplémentaires

SUBMIT 
SOUMETTRE

Item you would like to order
Article ou style que vous désirez commander

How do you want it decorated?
Comment souhaitez-vous que ce soit décoré ?

Colour
Couleur

Print on front
Impression à l’avant

Print on back
Impression à l’arrière
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