
Pushin’ the Limits: Walk for Nadine McCaw 

Sunday December 5, 2010   2pm‐4pm 

Participant Registration 

Name ___________________________________________________ 

Address__________________________________________________ 

Home Address____________________________________________ 

1st Contact Phone_____________________________ 

2nd Contact Phone____________________________ 

Email____________________________________________ 

T‐shirt size    Youth Sizes    YM____  YL______    

Adult Sizes     S____     M____  L____  XL____ 2X____ 3X____ 4X____ 5X____ 

Under eighteen Date of Birth___________ 

Participant fee $20.00____Cash    ___ Check (made payable to Nadine McCaw) 

 

*As a participant in Pushin’ the Limits walk for Nadine McCaw, for myself, my executor, 
administrators, and assigns, I do hereby release and discharge the organizers of this event, and 
all cooperating businesses and organizations from all claims of damages, demands, actions, and 
causes whatsoever, in any manner arising of growing out of my participation or that of my child 
in this event. 

*I give my full permission for the use of my name and photograph in this event. 

* I also give permission for such first aid as deemed necessary to be provided to me or my child 
prior to transport to a hospital for further treatment should the need arise. 

 

Participant/Guardian Signature___________________________________ Date____________ 




