(’ FEDERATION
FRANCAISE

KARATE

SAISON 2023-2024

FICHE DE RENSEIGNEMENTS CLUBS ET SECTIONS

Veillez a bien remplir les 3 pages de la fiche.

NOM AU CIUD & oo eeesseeees

Discipline :

Adresse du site internet : https://.....cccveervvennees

Style: ...

Numeéro d'affiliation : ...,

Club Omnisports (MJC, amicale laique, foyer rural, etc...)

SIEGE SOCIAL Si changement*, reportez ci-dessous
AAIESSE & s sssssssssssssss s ssssss s ssssns AAIESSE : s s
TEIEPNONE : ..o sssssinis s TEIEPNONE : ...t ssssss s
ML 2 st ss st e MAIL ettt st

PRESIDENT OU RESPONSABLE DE SECTION

INFORMATIONS OBLIGATOIRES POUR LE

Code adNerent : ...
NOM €t PrENOM « ... s

Date de naissance: y—

YN L (=X =IO

CONTROLE HONORABILITE

Nom de naissance: ...

Ville d€ NAISSANCE « ... ssssssssssssssssssssssssssees
Département de Naissance : ...,

Pas de naissance: ...

Remplir les informations ci-dessous si pays
de naissance autre que FRANCE

Nom du pére-: ...

Prénom du pere: ...,

Nomdelameére: .o,

Prénom de [ MEIE ¢ e eeveessereneens

Fédération Frangaise de Karaté et Disciplines Associées - Service Licences
Porte d'Orléans - 39, rue Barbés - 92120 Montrouge
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(’,’ FEDERATION
FRANCAISE

SECRETAIRE

(6feTe [S3-Te | aT=T1 =T o 1 A OO
NOM €L PrENOM ;... esrasssenneons

Date de naissance : y—

AFESSE oo eeeeereseeessssnn

TRESORIER

Code adhérent :

Nom et prénom:

Date de naissance: y—

Adresse :

SAISON 2023-2024

INFORMATIONS OBLIGATOIRES POUR LE
CONTROLE HONORABILITE

Nom de naissance . ...

Ville de naissance: ...

Département de naissance : ..o

Pas de naissance: ...

Remplir les informations ci-dessous si pays

de naissance autre que FRANCE

Nom du pére:. ...

Prénom du pére : ...

Nom dela mére: ...

Prénom de 1@ MEIE ¢ e eeeeeeseeeesseseneens

INFORMATIONS OBLIGATOIRES POUR LE
CONTROLE HONORABILITE

Nom de naissance: ...

Ville de naissance: ...

Département de Naissance : ...,

Pas de naissance: ...

Remplir les informations ci-dessous si pays

de naissance autre que FRANCE

Nom du pére: ...

Prénom du pére: ...

Nomdela mére: ..

Prénom de [ MEIE ¢ e eeveesseeeneens

ADRESSE DE CORRESPONDANCE

NOM €t PrENOM : ..t

Date de naissance: ... y— A

AFESSE & oo seeesssseesssenn

Fédération Frangaise de Karaté et Disciplines Associées - Service Licences
Porte d'Orléans - 39, rue Barbés - 92120 Montrouge
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4 KARATE SAISON 2023-2024

INFORMATIONS OBLIGATOIRES POUR LE

B CONTROLE HONORABILITE

Code adh@rent : ... secsesnns NOM A€ NAISSANCE | ... ssssessesnen
NOM €L PrENOM ;... ssssssssnnenns Ville de naissance : ...
Date de naissance: ... YA — Département de NAiSSANCE : ......eeeevevccsccoerrrsrssn
AAFESSE ¢ i sssssssssssssssassens Pas de naissance: ...
..................................................................... Remplir les informations ci-dessous si pays
..................................................................... de naissance autre que FRANCE
L1 =T o] g V) o 1= TR OO (NTeY a0 [e (U1 o =T £ I I
ML ¢ oot ssss s rsssssesssssssm s ssssss st s saassrnns Prénom du pére : ...

Nom de la mére: ...

Prénom de |a MEre : ... eeeeeceneeeeeessesssssssssssns

DOJO (si plusieurs dojos, remplir sur papier libre)

Pour information I'adresse du dojo ainsi que le numéro et mail renseignés sur le siege
social seront diffusés sur le site grand public dans la rubrique TROUVER UN CLUB

HOTQITES @S COUNS & e esse e sesenssesessessessessessessesesssesssssessenssssessesssssseseasssesesees

Attention : pour tout changement d’'un membre du bureau (président et/ou secrétaire
et/ou trésorier), du titre de I'association, du siége social ou dissolution, veuillez nous faire
parvenir la photocopie du récépissé de déclaration a la Préfecture ainsi que le Procés-
Verbal de votre Assemblée Générale.

Conformément a la loi informatique et liberté du 06 janvier 1978, vous disposez d’'un droit d’'acces
et de rectification aux informations vous concernant détenues par la FFKDA.

CACHET DU CLUB SIGNATURE DU PRESIDENT

Fédération Frangaise de Karaté et Disciplines Associées - Service Licences
Porte d'Orléans - 39, rue Barbés - 92120 Montrouge
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