
NOM : Prénom : 

Date de Naissance : Lieu : 

Adresse : 

Commune : Code Postal : 

Téléphone : Domicile : Portable :

Travail père : Travail mère :

Adresse Mail

Situation professionnelle du père : 

Situation professionnelle de la mère : 

Numéro de Sécurité Sociale de l'enfant : 

Nom et Numéro de Mutuelle de l'enfant :

Nombre de frères : Nombre de sœurs : 

Etablissement : Classe : 

Club : 

Catégorie : Niveau de Championnat :

Poste principal : 

Nbre de séances d'entraînement par semaine : 

RETOUR IMPERATIF  AVANT LE 05 OCTOBRE 2018

Saison 2018 -2019

SITUATION SCOLAIRE

SITUATION SPORTIVE

FICHE DE RENSEIGNEMENTS INDIVIDUELLE


