
Fiche de Renseignements - Saison 2023/2024 

 
 
 

 
Nom : ___________________________________    

Prénom : _________________________________  
 

☐ Baby (2019-2020) ☐ -7 ans (2017-2018)   ☐- 9 ans (2015-2016)  
☐-11 ans (2013-2014)  ☐-13 ans (2011-2012) ☐-15 ans (2009-2010) 
☐-18 ans (2006-2007-2008) ☐Séniors (2005 et avant)  
☐Loisirs adultes (2000 et avant)  ☐HandFit   ☐Dirigeant 
 

Date de naissance : ________________________ Portable : ____________________________ 

Ville de naissance : _________________________ Département de naissance : ___________  

Mail : _______________________________________________________________________ 

Adresse : ____________________________________________________________________ 

Code Postal : ________________ Ville : ___________________________________________ 

Profession : _______________________ Entreprise : _________________________________ 

 

Pour continuer à accueillir et former des sportifs notre association a besoin de votre aide :   
(Vous pouvez cocher une ou plusieurs cases - Merci pour votre aide et votre soutien) 

☐ Parent référent   ☐ Buvette sur les matchs séniors   ☐ Coach/entraîneur   

☐ Bénévole sur un évènement club (Tournois, Repas, Troc et puces…)  

☐ Je peux solliciter mon entreprise pour devenir Partenaire ou Mécène du club 
 

Renseignements complémentaires si licence pour un mineur  
 
Mère : 

 

Nom : ______________________________  

Prénom : ____________________________  

Portable : ___________________________ 

Mail : ______________________________ 

Profession : __________________________ 

Entreprise : ___________________________ 

Pour continuer à accueillir et former des sportifs notre association a besoin de votre aide :   
(Vous pouvez cocher une ou plusieurs cases - Merci pour votre aide et votre soutien) 

☐ Parent référent   ☐ Buvette sur les matchs séniors   ☐ Coach/entraîneur   

☐ Bénévole sur un évènement club (Tournois, Repas, Troc et puces…)  

☐ Je peux solliciter mon entreprise pour devenir Partenaire ou Mécène du club 
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RENOUVELLEMENT LICENCE   CREATION LICENCE 
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Père : 

Nom : ______________________________  

Prénom : ____________________________  

Portable : ___________________________ 

Mail : ______________________________ 

Profession : __________________________ 

Entreprise : ___________________________ 

 

☐ En cochant cette case, je certifie avoir lu et j’accepte la charte du joueur et le règlement intérieur du FFH 

Disponible sur le site https://foretfouesnanthandball.com ou sur demande par email 5329014@ffhandball.net 

Mère : 

Nom : ______________________________  

Prénom : ____________________________  

Portable : ___________________________ 

Mail : ______________________________ 

Profession : __________________________ 

Entreprise : ___________________________ 

 

☐ En cochant cette case, j’accepte que mes coordonnées soient transmises aux partenaires majeurs du club. 

Vous pourrez vous désabonner à tout moment et ainsi ne plus recevoir les offres de nos partenaires 
En cochant cette case vous faciliter le travail des bénévoles de la commission partenariat. Ils ont pour but de 

trouver des financements pour les maillots, le transports mais aussi pour avoir un tarif licence raisonnable ! Merci 

https://foretfouesnanthandball.com/

