
 

CASTLEGAR REGIONAL TRAINING CONFERENCE 
June 18‐20, 2010 

 
 
Please submit to: Selkirk College Continuing Education, 301 Frank Beinder Way, Castlegar, BC 
V1N 4L3 or fax to (250)365‐3929, attention: Continuing Education.  For more information call 
(250)365‐1208.  Please make cheques payable to Selkirk College. 
  
 
SECTION 1 
All fire fighters are responsible for a $140.00 registration fee!  This fee includes: 
 

g2 breakfasts      gCourse administration costs   
g2 lunches Saturday & Sunday       gHall & banquet room rentals 
gBanquet dinner, entertainment & prizes 

 
Bag lunch prices for extended courses running three days are covered in the course costs, (Saturday & Sunday 
lunches are included in registration). 
 
SECTION 2 
Spousal banquet costs, if attending, please include:              $40.00 
 
SECTION 3 
Certified & Accredited Course Costs: 
 

Course #  Course Name  Cost 
IND 635B  Technical High Angle Rope Rescue Awareness   $735
IND 605A  Strategies & Tactics   $325
IND 630  Fire Service Instructor I  $310
IND 632A  Tender Operations  $420
IND 632  Pumps & Pumping  $350
IND 608  HazMat Emergency Response Operations  $720
IND 639B  Rapid Intervention Team (RIT)  $425
IND 533A  Live Fire 1  $480
IND 611  Basic Fire Fighter  $215
IND 650B  Structural Collapse  $340
IND 614B  Emergency Vehicle Operator  $525
IND 610A  Swiftwater/Flood Rescue Operations  $550
IND 627  Fire & Life Safety Educator 1  $440
IND 615  Fire Investigation  $250
IND 615A  2006 BC Fire Code for Fire Service  $530
IND 608A  HazMat Emergency Response Awareness 

Please use separate Registration Form 
$275

IND 616A  Evaluator Refresher  
Please use separate Registration Form 

Free



   

  CASTLEGAR REGIONAL TRAINING CONFERENCE 
June 18‐20, 2010 

 
  APlease Fill Out One Form Per Person@ 

 
 

Name of Registrant 
 
Fire Department              Date of Birth 

(Your birth date is required in our computer system to 
distinguish between people with similar names and to 
establish a permanent record of your Continuing 
education studies.) 

Address            Prov      PC         
 
Phone:       (h)            (w)    Fax: 
 

ggPlease indicate first and second choicesgg 
 

 
FIRST CHOICE           Friday    Course #/Name 

Saturday  Course #/Name 

Sunday    Course #/Name 

 
SECOND CHOICE (in case first choice is full) 

Friday    Course #/Name 

Saturday  Course #/Name           

Sunday    Course #/Name 

KFor updated information, please refer to the website www.castlegar.ca  

COURSE FEE(S):      
 

BANQUET FOR SPOUSE  Yes 9 No 9                (40.00) 
 

REGISTRATION FEE:                 140.00 
     

TOTAL   
 
 

FIRE CHIEF TO FILL OUT 
 
PREPAID BY:  Mastercard/Visa #                    Expiry Date   

 
Approved By 

        Cheque 9          P.O. #          (Please Attach) 

Supervisor or Fire Chief    
NOTE: You must have your supervisor or Fire Chief sign for WorkSafeBC purposes. 


