D0SSIER DE GANDIDATURE

GENTRE DE FORMATION
Saint-Raphael Var Handball

HANDBALL

Merci denvoyer ce formulaire rempli ainsi qu'une vidéo (non expirable)
a l'adresse suivante : r.conte@srvhb.com

NOM : PRENOM :

DATE DE NAISSANCE :

ADRESSE : CODE POSTAL :
VILLE :

TELEPHONE : E-MAIL :

TAILLE : POIDS :
POSTE : LATERALITE : DROITIER - GAUCHER
CLUB ACTUEL : NIVEAU DE JEU

ENTRAINEUR ACTUEL : TEL :
E-MAIL :

POLE ESPOIR: [ ] OUI [ | NON SI OUl, LEQUEL :

CENTREDE [ ] oul [ ] NON SI OUl, LEQUEL ;
FORMATION :

NOMBRE D'ENTRAINEMENTS HEBDOMADAIRES :
SELECTIONS :

BLESSURES :




o~ DOSSIER DE GANDIDRTURE

GENTRE DE FORMATION
Saint-Raphael Var Handball

HANDBALL

SCOLARITE ACTUELLE :
ETABLISSEMENT :
SOUHAIT CURSUS SCOLAIRE L'ANNEE PROCHAINE

PROJET PROFESSIONNEL A LONG TERME :

NOMBRE D'ANNEES DE PRATIQUE DU HANDBALL :

PARCOURS HANDBALLISTIQUE :

SAISON NIVEAU




o D0SSIER DE GANDIDATURE

GENTRE DE FORMATION
Saint-Raphael Var Handball

HANDBALL

COORDONNEES RESPONSABLES LEGAUX

RESPONSABLE LEGAL 1

NOM :
PRENOM :
TEL
E-MAIL

RESPONSABLE LEGAL 2

NOM :
PRENOM :
TEL :
E-MAIL

COMMENTAIRES




