
 

Saison 2018/2019                    FICHE JOUEUR 

   FC LATOUR BAS ELNE 

 
 

CATEGORIE :  U7   U9   U11  U13  U15  U17  FEMININES 
  

JOUEURS / JOUEUSES 
 
Nom :……………………………………..           Prénom : ………………………………. 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

CP : |___| |_______|                                              Ville : …………………………………... 

Date de naissance : |___|  |___| |______|  

……………………………….                          Portable : …………………………….     

Email : …………….……….………………………@.................................. 

Nombre d’années de pratique du football  : ……ans     Pied fort :   droit           gauche   

Etablissement scolaire : …………………………………………………    Classe : ……………… 

Pathologie(s) connue(s) et conduite à tenir en cas d’urgence ( allergies, asthme, épilepsie, 
médicament à donner) 
………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………… 

Nom du médecin traitant : …………………………………………………………………………… 

Numéro de téléphone : ....................................................................................................................... 

RESPONSABLES LEGAUX-PERSONNES A PREVENIR EN CAS D’URGENCE 

Nom :……………………………………….....         Nom :…………………………………….……              

Prénom : ………………………………...……          Prénom : ………………………………….….. 

Portable : …………………………………..          Portable : …………………………………… 

Email : …………….…….@...........................           Email : ……………….@.................................. 

Permis B :   oui     non                                          Permis B :    oui     non 

Profession : ………………………………..…           Profession : …………………………………... 

Je soussigné(e)………………………………………………………………………… 

 Père      Mère   Tuteur   Moi-même (licencié majeur) 

Autorise les dirigeants du club à prendre toutes les mesures nécessaires en cas d’accident survenu 
dans le cadre de la pratique du football. 

Signature et date :  

 



Saison 2018/2019                    FICHE JOUEUR 

   FC LATOUR BAS ELNE 
  

DROIT A L’IMAGE 
 

Je soussigné(e) : …………………………………………………………………………… 

 Père   Mère   Tuteur   Moi-même (licencié majeur) 

 Autorise à titre gracieux la diffusion de photographies, vidéos, réalisées dans le cadre de la 

pratique du football où figure mon enfant (licencié mineur) ou moi-même (licencié majeur) 

 N’autorise pas une telle diffusion 

Les éventuels commentaires et/ou légendes accompagnant la reproduction de ces documents 

respecteront l’anonymat et ne porteront pas atteinte à l’honneur et à la réputation de ladite personne. 

 

TRANSPORT DES ENFANTS 
 

Je soussigné(e) : …………………………………………………………………………… 

                    Père   Mère   Tuteur   

Autorise les dirigeants, éducateurs du club à transporter mon enfant lors des déplacements en 

relation avec l’école de football 

                         oui          non 

Autorise les parents d’autres joueurs à transporter mon enfant, ceux-ci étant assurés pour le transport 

d’autres personnes et étant en règle avec leur permis de conduire (vérification faite par le parent)  

                                  oui          non 

Signature et date précédée de la mention « lu et approuvé » 

…………….…………………………………………………………………………………………… 

 

 

REGLEMENT INTERIEUR DU CLUB 
 

Je soussigné(e) : …………………………………………………………………………… 

 Père   Mère   Tuteur   Moi-même (licencié majeur) 

Déclare avoir pris connaissance du règlement intérieur du club de Football de Latour Bas Elne et 

m’engage à le respecter et à le faire respecter   

Signature et date précédée de la mention « lu et approuvé » 

…………….…………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………. 


