
FORMULAIRE DE CANDIDATURE FFHG 

Nom : ___________________________________ 

Prénom :  ________________________________ 

Date de naissance : ________________________ 

Lieu de Naissance : ________________________ 

Numéro de licence FFHG : _____________________ 

Fait à ________________________, le ___/___/__. 

Le cas échéant, signature du licencié : 

Documents à joindre à ce formulaire de candidature : 

 Copie de la pièce d’identité
 Attestation sur l’honneur
 Autorisation de publication

Lettre de candidature  : 

Photo 

Le cas échéant, pour le licencié mineur,  
signature du représentant légal : 

 Pour les candidats à l’élection du représentant des
entraîneurs professionnels, une copie de la carte
professionnelle en cours de validité
 



ATTESTATION SUR L’HONNEUR 

Nom : __________________________________________ 

Prénom :  _______________________________________ 

Date de naissance : ________________________________ 

Lieu de Naissance : ________________________________ 

Numéro de licence FFHG : _____________________________ 

Par la présente, j’atteste sur l’honneur ne pas faire l’objet d’une interdiction de droit de vote ou d’inéligibilité en 
vertu de l’article 131-26 du code pénal. 

Fait à _________________________________________, le ___ / ___ /___. 

Signature du licencié : 

Le cas échéant, pour le licencié mineur, signature du représentant légal : 



AUTORISATION DE PUBLICATION 

Nom : __________________________________________ 

Prénom :  _______________________________________ 

Date de naissance : ________________________________ 

Lieu de Naissance : ________________________________ 

Numéro de licence FFHG : _____________________________ 

Par la présente, je donne mon autorisation à la FFHG pour publier les informations en lien avec ma candidature 
(nom, prénom, photo, lettre de candidature) sur le site internet de la FFHG (hockeyfrance.com) et ce jusqu’au terme 
de l’élection concernée. 

Conformément au règlement général sur la protection des données, je suis informé que je peux faire rectifier, 
compléter, actualiser, verrouiller ou effacer des informations me concernant. Ce droit peut être exercé par l’envoi d’un 
courrier électronique à l’adresse dpo@ffhg.eu.    

Fait à _________________________________________, le ___ / ___ /___. 

Signature du licencié : 

Le cas échéant, pour le licencié mineur, signature du représentant légal : 

https://www.hockeyfrance.com/
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