
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CHAMPIONNAT RÉGIONAL NOUVELLE AQUITAINE ‘’JEUNES‘’ 2019-2020 
DOSSIER DE DEMANDE PRÉ INSCRIPTION  

A retourner pour le 15 JUIN 2019 au Secrétariat de votre comité départemental  

Club :   ........................................................................... souhaite engager une équipe dans la catégorie suivante  

 U13 F  U13 M 

 U15 F  U15 M 

 U18 F  U17 M 

   U20 M 

Les droits d’engagement vous seront facturés en début de saison suivant les dispositions financières 2019/2020 

Composition de l’équipe pour la participation au championnat régional 

Année de 
naissance 

NOM Prénom 
Mutation     
Licence T 

POLE 
Espoir 

Participatio
n TIC et/ou 

TIL 

Section sportive 
Départementale 

Observations 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

 



 

 

Projet Sportif du club 

 

 

 

 

 

 

 

Avis du CTF départemental (cadre réservé au comité départemental) 

 

 

 

 

 

 

 

ENTRAINEUR * Diplôme 

NOM :  ..................................................... Prénom :  ................................................  
 

Mail (obligatoire):  Tél.  (obligatoire):  

 
 

Date et Cachet du club 
 
 
 

Président du club 
Nom et signature 

 
 

 


