
 
          Direction Technique Nationale 

   
  

DEMANDE D’AUTORISATION DE JOUER  EN PRE-NATIONALE 
En application de l’article 33 des Règlements Fédéraux 

                                        Joueuses nées en 93  , joueurs nés en 92 
                                             (inscrits en pôles Espoirs)    

  
 
Je, soussigné ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Président du Club de (nom en entier) : ………………………………………………………………………………………………………………………  
 
Adresse du club : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Sollicite l’autorisation de jouer en championnat de France (préciser la division et la poule) :  
 
 
Du joueur, de la joueuse : ……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Né(e) le : …………………………………………………………… 
 
 
 
 
Signature du Président et date  
 
 
 
Avis favorable du Cadre Technique : Madame, Monsieur …………………………………………………………………………………………….. 

 
Signature du Cadre Technique et date  
 
 
 
Avis favorable de la DTN, Nom …………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Signature du responsable et date  
 

 
 
 
 

Fédération Française de Handball – 62 rue Gabriel Péri – 94250 GENTILLY 
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