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FICHE DE RENSEIGNEMENTS
(renseigner toutes les rubriques )

IDENTITE DU STAGIAIRE CLUB & i e e
NOM & e Prénom: .................. N¢licence: .....................
Néle: ..o, = Ans LieUu: i
AN S S I o Coller votre

............................... CP.ccoee Ville o Photo
Tel.(D): o Tel. (Tr) ......... .
Bl L e e
Profession :

RENSEIGNEMENTS SPORTIFES.

Activité dans le club :  ( Joueur) — ( Dirigeant ) — ( Arbitre ) — ( Educateur ) — ( Autres )

(Rayer les mentions inutiles)

Si Educateur: Catégorie @ .........coovvenennnnn Nb .de séances/semaine : .......................
Jours d’entrainements © ..........cocveiiiiinennn.
Stade & .

Niveau de pratigue du stagiaire :  .......c.ccoveiiiiiiieieennnnn. DivisSion @ ..o,

( Depart. Reg. National )

RENSEIGNEMENTS DIVERS / OBSERVATIONS

Diplémes sportifs :
Diplémes autres :
Observations : (blessures,divers, apte a la

0] 7= U0 U=

Cadre réservé a la commission

Cheéque Inscription Frais de stage Convention Divers Admis / Refusé




