
NOM : PRÉNOM :

NOM : PRÉNOM :

NOM : PRÉNOM :

Le montant des chausse�es est maintemant intégré au tarif de la licence. 

Les chausse�es vous seront remises quand vous déposerez votre dossier. Pensez à les demander.

_______ _______ _______

LES DOSSIERS INCOMPLETS NE SERONT PAS ACCEPTÉS.

Le règlement de la licence                                                                                                             Veuillez indiquer 
au dos du chèque le(s) nom(s) du ou des licenciés si différent(s). Ainsi que la ou les dates 
d'encaissement

 

Le règlement de la commande short/chausse�es                                                                                                                                                           
Veuillez indiquer au dos du chèque le(s) nom(s) du ou des licenciés si différent(s). Ainsi que la date 
d'encaissement

 

Fiche de renseignements pour l'entraineur  
A�esta�on règlement 

Décharge de responsabilité 
Autorisa�on parentale 

Le bon de commande Licence-short/chausse�es                                                                                                 
N'oubliez ni nom, ni prénom, ni tailles ou pointures

 

Cer�ficat médical                                                                                                                                                  
Modèle club ou sur papier libre avec en tête du médecin, portant la men�on compléte et obligatoire : 
"n'avoir décelé aucune contre-indica�on à la pra�que spor�ve en compé��on ou en loisir" avec 
signature du médecin et n°RPPS

 

Pièce d'iden�té du licencié                                                                                                                                                                                                 
Carte d'iden�té, passeport, permis de conduire

 

 1 Photo                                                                                                                                                                                                                              
À renouveler tous les 3 ans

 

Renseignements pour créa�on                                                                                                                                                                 
À nous reme�re en priorité

 

TOTAL
NUMÉRAIRE                            CHÈQUE(S)  À l'ordre du HBCT             CE                                        CB                                           

Au-delà de 2 entraînements, la licence devra être déposée complète sous peine de ne pouvoir accéder aux 
entraînements suivants.

Licence remboursée pour la saison 2020-2021 à toute personne amenant un nouveau sponsor au club.

PIÈCES À FOURNIR
      Après votre demande  d'adhésion, à : secretariat.hbct@sfr.fr, vous pourrez vous procurer les documents nécessaires 
auprès du secrétariat ou sur le site du Handball Club Teichois. Vous téléchargez ensuite au format JPEG   les documents 

complétés directement sur votre licence électronique par lien Gesthand.                                                                                                                                            
A�en�on le lien a une durée limité.

U�lisez vos smartphone, table�e, ordinateur

Apportez aux permanences TOUS les documents (même ceux téléchargés dans la licence) et le règlement.

Documents + DE 18 ANS MINEURS

INFO 

Pointures :

2013 / 2012 / 2011 / 2010 / 2009 / 69 €

Loisir 90 €

2003 /2002 / 2001 / 2000 et + 105 €

2008 / 2007 / 2006 / 2005 / 20034 80 €

LICENCES

Années MONTANT COTISATION LICENCE 
COMITÉ + CLUB + CHAUSSETTES

Nbr de 
licences

TOTAL

CATÉGORIE :

CRÉATION SAISON 2020-2021
SÉNIORS - LOISIRS

CATÉGORIE :

CATÉGORIE :



complétés directement sur votre licence électronique par lien Gesthand.                                                                                                                                            



 

 

 

 

ATTESTATION - QUESTIONNAIRE DE SANTÉ

Pour le renouvellement de ma licence de Handball

  

Dans le cadre de la demande de renouvellement de ma licence auprès de la FFHandball, je soussigné 
atteste avoir rempli le Questionnaire de santé fixé par arrêté du ministre chargé des sports daté du 20 
avril 2017 et publié au Journal officiel du 4 mai 2017. 
 
Dans le respect du secret médical, je conserve strictement personnel ledit questionnaire et m’engage à 
remettre la présente attestation au club au sein duquel je sollicite le renouvellement de ma licence. 
 
 
Conformément aux dispositions de l’article D. 231-1-4 du Code du sport, 
 

J’ai répondu NON à chacune 
des rubriques du 
questionnaire  
 

 
 
dans ce cas : je transmets la 
présente attestation au club 
au sein duquel je sollicite le 
renouvellement de ma 
licence 

J’ai répondu OUI à une ou 
plusieurs rubriques du 
questionnaire 
 
 
 
 
dans ce cas : je suis informé 
que je dois produire à mon club 
un certificat médical attestant 
l’absence de contre-indication à 
la pratique du handball, établi 
après le 1er juin. 

Je reconnais avoir pris connaissance des dispositions réglementaires de la FFHandball 
relatives au certificat médical (article 30.2 des règlements généraux et articles 9 à 16 du 
règlement médical), disponibles dans l’Annuaire sur le site Internet de la fédération). 
 
 
NOM et prénom :  
 
 
Date (jj/mm/aaaa) :    Signature :  
Fait à : 

Dans le cas où le licencié concerné est mineur : 
 
Nom et prénom du représentant légal :  
 
 
Date (jj/mm/aaaa) :    Signature :  
Fait à : 





  

 
 

UNIQUEMENT SÉNIORS(ES) et LOISIRS 
 
 
 
 

RÈGLEMENT INTÉRIEUR 
 
 
 
 
J’a�este avoir pris connaissance du règlement intérieur, disponible sur le 
site : h�p://www.handballclub-teichois.com, ou au secrétariat du Handball 
Club Teichois. 
 
 
NOM et PRÉNOM : …………………………………………………………………. 
 
 
Fait à ............................................                             
Le.................................................  
 

            Signature du ou de la licencié(e)       
 
 

  SAISON 2020-2021 
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ÉQUIPEMENTS

 PRÉNOM : CATÉGORIE :
NOM : PRÉNOM : CATÉGORIE :

PRÉNOM : CATÉGORIE :

TOTAL

CHÈQUE à l'ordre du HBCT CB Numéraire

S'il y a plusieur licenciés, veuillez préciser le 
prénom en face de la taille. Merci

QUANTITÉS

28 - 32

Adulte 192 XXL
Adulte 180/186 L/XL

N° commande

Ce chèque est indépendant de celui de la licence. Merci

Chausse�es 
supplémentaires

5 €

Short 10 €

Qt Prix TOTAL

CHAUSSETTES SUPPLÉMENTAIRES QUANTITÉS

25 - 27

49 - 52

45 - 48

Adulte 174 M

Adulte 164 XS
Adulte 168 S

14 ans 164 S
Adulte 152 XXS

XS
6/8 ans 116/129 XXS

Tenue obligatoire : short et chausse�es club.

SHORT MIXTE

SAISON 2020 - 2021

   SÉNIORS - LOISIRS -
MINEURS

41 - 44

33 - 36

37 - 40

10/12 ans 140/153
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