
 
 
 
 
 
 
 
 

NOM DU CLUB :  

Nom du Responsable : …………………………. N° Licence ………………. 
N° Tel  Fixe …………………………   /     Port ………………………..…. 

 Noms des joueurs Prénoms N° licences Catégorie 
Présence 

1      

2      

3      

4      

5      

6      

7      

8      

9      

10      

11      

12      
Sont qualifiables toutes les joueuses U17F, U16F, U15F et 3 U14F. 
 

 
Signature du responsable du club : 
 
 
 
 
 

Remettre cette feuille, complétée, au responsable du plateau le jour même. 
 

Attention ! Vous devez être en possession de toutes les licences ; celles-ci seront 
demandées par le responsable de plateau. 

Date:  ....../....../...... Lieu:...................................... 
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