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Je soussigné(e) : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Demeurant : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Code Postal : . . . . . . . . . . . . . . . . VILLE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Licence n° : . . . . . . . . . . . . . . . .Club : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Dépt. . . . . . . .

Déclare être candidat(e) en qualité de professionnel de santé à la Commission d'Appel Anti-Dopage  

Fait à  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . le . . . . . . . . . . . . . . . . 2012

Signature

Attention : pour être recevable, la candidature doit être au siège de la Fédération préalablement à la tenue
de la réunion du Comité Directeur le 8 décembre 2012.

Comité Directeur du 8 décembre 2012

CANDIDATURE POUR LA COMMISSION D'APPEL ANTI-DOPAGE 


