
FEDERATION SPORTIVE ET CULTURELLE DE FRANCE 
LIGUE DE FRANCHE-COMTÉ 

 
 

 
 
Les questionnaires devront être retournés en 1 exemplaire  pour 15 novembre 2014– dernier délai à : 

  
iinnssccrriippttiioonnss__ccoommppeettiittiioonnss__ggyymm__lliigguuee@@ffssccff--ffccoommttee..ffrr    
  
OOuu  FFSSCCFF  ––  LLiigguuee  ddee  FFrraanncchhee--CCoommttéé    --  CCoouuppeess  FFééddéérraalleess  
2200,,  rruuee  MMééggeevvaanndd  ––  2255004411  BBeessaannççoonn  CCeeddeexx  

 
Les droits d’engagement sont inclus dans la facture globales des compétitions de Ligue. 
 
1 - ASSOCIATION : 
 

NOM ASSOCIATION :  VILLE   

Nom du correspondant :   

Adresse :   

C.P :  VILLE :    :  E MAIL 

 
 
2 - GYMNASTES : 
 
 
N° CATÉGORIE NOM – PRÉNOM DATE DE NAIS. N° LICENCE 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

9     

10     

11     

12     

13     

14     

15     
 
Catégories : 
 
 
 Coupe Senior  Seniors I – Juniors I (Cadettes 1 surclassées ) 
 Coupe Espoir  Cadettes I – Minimes I – Benjamines I   

1er TOUR DES COUPES NATIONALES  FÉMININES 
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