
 

 
 
 
 

 
Siège Social: 12, rue Saint Théodore – 69003 LYON - Tél : 04 78 54 58 49 

Annexe: 3, passage du Palais de Justice – 38000 GRENOBLE - Tél : 04 76 54 31 13 
Annexe: Arténium– 4, Parc de l'Artière – 63122 CEYRAT - Tél : 04 73 92 46 44 

E-mail : ligue@aurajudo.comSite web : www.aurajudo.com 

Dossier d’inscription Judo : Pôle Espoir Auvergne ‐ Rhône Alpes Grenoble   
Saison : 2017‐2018 

Pour Information : A remplir avec attention 

 

 Pour les sections technologiques et professionnelles, inscrire en clair le titre de la formation 
ainsi que l’année dans laquelle le jeune est scolarisé ou veut entrer. 
(Exemple : 1ère année BEP Comptabilité. Ex : Terminale STT Commerce…) 

1) Ecrire en majuscule d’imprimerie 
2) Signature des parents et du professeur de club Obligatoire 

 

Nom  (1)    

Prénom  (1)   

Date de naissance   

Adresse   

Ville  (1)   

Code Postal   

Téléphone Parents ‘’Portable’’   

Téléphone de l’élève ‘’Portable’’   

Email de l’élève    

Email des Parents   

Email du professeur de club   

Club  (1)   

 
Adresse du Club 

 

Nom du Professeur   

Téléphone  du Professeur   

Nom du Président du club   

N° licence   

Meilleure Performance des deux 
dernières saisons. 

 

Catégorie d’âge   

Catégorie de Poids   

Grade Judo   

Faites‐vous parti d’une classe 
sportive Judo 

     
OUI                   NON                                        (Rayer la mention inutile) 

Nom de l’établissement scolaire 
de l’année scolaire en cours. * 

 

Adresse et téléphone de 
l’établissement scolaire de 
l’année en cours 
 

 

Classe de l’année scolaire  en 
cours. 

 

Classe envisagée pour l’année 
scolaire à venir.*(2017‐2018) 

 

Interne au Lycée Vaucanson  OUI                   NON                                        (Rayer la mention inutile) 


