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JOUEUR 
NOM.............................................................PRÉNOM...........................

DATE DE NAISSANCE..............................LIEU...........................DÉPARTEMENT …….

ADRESSE     :  
RUE…………………………….
CODE POSTAL………………..
VILLE……………………….....

A-T-IL DES FRÈRES ET SŒURS AU CLUB ?.........................................................................

FAMILLE     :  
Nom et Prénom de la mère …………………........................................................

Adresse de la mère………………………………………………………………..
Profession de la mère……………………………lieu de travail…...………….…

Nom et prénom du père…………………………………………………………...
Adresse du père (si différente)……………………………………………………
Profession du père……………………………… lieu de travail…………………

ADRESSE EMAIL(   toutes les informations seront envoyées par mail)  
………………………………….

NUMEROS DE TELEPHONE     :  
FIXE parents /père/mère (rayer la mention inutile)………………………………..
PORTABLE MÈRE ……………………………………………………………….
PORTABLE PÈRE………………………………………………………………....
PORTABLE JOUEURS pour les CADETS et JUNIORS………………………….
AUTRES NUMÉROS pouvant nous être utiles……………………………………

FICHE DE
RENSEIGNEMENTS

EN VUE D’ÉTABLIR UNE DEMANDE
D’AFFILIATION FFR

http://www.rugbylure.fr/
mailto:secretariat@rugbylure.fr

