
 

 
 
 

NOM  DU DEMANDEUR : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Prénom : _ _ _ _  _ _ _  _ _ _ _ _ _ _  
 

TYPE  LICENCE :         Nouvelle              Renouvellement               Changement de Club* 
 

CATEGORIE LICENCE (Année de naissance) :  

U 6 (2012) U 7 (2011) U8 (2010) U9 (2009) U10 (2008)  U11 (2007) U12 (2006) 

U13 (2005)  U14(2004)  U15 (2003)  U16 (2002)  U17 (2001) U18 (2000)  

 Sénior (+1999)   Féminine Vétérans    Dirigeant   Futsal 

 

PIÈCES A FOURNIR : 
  La demande de licence située au verso, dûment renseignée et signée par votre médecin traitant et vous. 

   1 photocopie sur une même page du recto verso de votre Carte d’identité, passeport ou livret de famille 
   1 photo d'identité 
   Charte de bonne conduite à signer 
   Autorisation parentale ci-dessous à signer 

 

MONTANT COTISATION ANNUELLE : 
   130€ Catégories U6 / U7*     140€  Catégories U8 à U11* 
   160€ Catégories U12 à U15*     170 € Catégories U16 à Seniors* 
   100€ Catégorie Vétérans (140€ avec le survêtement) *     140€ Féminines toutes catégories* 
     90€ Futsal*         35€ Dirigeant non-actif 

* Changement de club: frais de mutation en plus de la cotisation (selon tarifs ligue) 
 

REGLEMENT :  
  Chèque                 Espèces                 Pass asso                 CE                 ANCV & Coupon sport 

 

TAILLES EQUIPEMENTS : (entourer les tailles) 
Survêtements Nike : XXL - XL - L - M - 16ans - 14ans - 12ans - 10ans - 8ans - 6ans 
Short : XXL - XL - L - M - 16ans - 14ans - 12ans - 10ans - 8ans - 6ans 
Chaussettes : 27/30 - 30/34 - 34/38 - 38/42 - 42/46 - 46/50 
 

PERSONNES A PREVENIR EN CAS D’URGENCE: 
 
Nom Prénom :………………..................……………………Qualité :…............……………Tél :…………...................… 
Nom Prénom :………………………………..................……Qualité :………............………Tél :................………...…… 
 

AUTORISATION PARENTALE : 
 
Je soussigné(e) …………………………………………en qualité de…........autorise mon enfant........................ ............................. 

 J'autorise le Président du club et par délégation, l’éducateur responsable de l’équipe de mon enfant à faire dispenser les 

soins nécessaires et utiles en cas d’urgence sur mon enfant. 
  A être transporté en voiture particulière ou en car, dans le cadre de déplacements sportifs. 
  A être photographié ou filmé, et d’être publié ou diffusé sur le site internet du club ou autres journaux. 
 
    Signature :  
 
 

DEMANDE DE LICENCE 
ASH FOOT SAISON 2017 / 2018 

Pour tous renseignements complémentaires nous contacter uniquement par mail 520261@lfaquitaine.fr 


