
 
 

 

 

The Skating Club of Morris, NJ, Inc 
Request of Ice Time for 2010‐2011 Season (Sept 12, 2010 – June 19, 2011) 

 

FAMILY NAME________________________   SKATER ________________________________________________ 

STREET ADDRESS ___________________________________ CITY _________________STATE___ZIP__________ 

CONTACT PHONE_______________E‐MAIL ADDRESS ________________________________________________ 

 

Day  Time  Price  Excluded   Level 
Sun 9/12‐ 6/19  4:15‐5:15PM  $585  4/10, 4/24  Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Sun 9/12‐6/19  5:15‐6:15 PM  $585  4/10, 4/24  Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Mon 9/13‐6/13  6:15‐7:15PM  $585  5/30  Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Mon 9/13‐ 6/13  7:15‐8:15PM  $585  5/30  Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Sat 9/18‐6/18  7:45‐8:45AM  $570  12/25, 4/9  Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Sat 9/18‐6/18  8:45‐9:45AM  $570  12/25, 4/9  Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Tue 3/8‐6/14  5:45‐6:45PM  $225    Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Tue 3/8‐6/14  6:45‐7:45PM  $225    Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
Wed 3/9‐6/15  6:00‐7:15PM  $225    Open F/S/Dance/MIF All levels – No Snowplow Sam 
 
PAYMENT ‐ $100 deposit per skater per session due with ice request.   
Plan A___: 50% of balance by 9/15/10, final payment by 10/15/10,  Same total price for both plans. 
Plan B___: Six scheduled payments monthly from 9/1/10 ‐ 2/1/2011 due on 1st of the month. 
 
CONFIRMATION ‐ A signed contract, signed Ice Rules confirmation, US Figure Skating Waiver and the payment must be 
returned by September 15. Skaters will not be permitted to skate until a signed ice contract, ice rules confirmation and 
payment has been received. You must be a US Figure Skating member for the 2010‐2011 season. 
 
ICE ASSIGNMENT PRIORITY – Priority for those members that who applied in Spring. All other member applications 
will be accepted in order received.  If you applied for a session that is not listed, your deposit will be returned.  All ice 
requests will be considered in the order of receipt, as long as all membership fees, ice deposits, and prior obligations 
are paid in full. Please submit a separate form for each family member.  
 
Punch cards will be sold only to members that purchase at least one of the contracts (1 through 6) from the table 
above; the punch card price is $170 for (10‐one hour SCoM ice sessions).   Member guest fee will be $19.00/hour. Non‐
member guest fee will be $21.00/hour. Note that the contract rate is $15.00/hour. 
 
Total number of sessions_________ x $100.00 Ice Deposit per session = Total: $ ________________   .     

SIGNATURE OF PARENT (if skater under 18) OR ADULT SKATER __________________________Date__________ 

 Mail ice request with deposit to: Mark Hoylman, 212 W. Chrystal Street, Randolph, NJ 07869 


