
FFFEEEUUUIIILLLLLLEEE   FFFEEEDDDEEERRRAAALLLEEE   DDD’’’EEENNNGGGAAAGGGEEEMMMEEENNNTTT   SSSAAANNNDDDAAA   ///   CCCHHHAAAMMMPPPIIIOOONNNNNNAAATTT   DDDEEE   FFFRRRAAANNNCCCEEE   
SSSAAAIIISSSOOONNN   222000111000   –––   222000111111       

  
Feuille d’inscription régionale à retourner (obligatoirement) au  

Comité Régional  35 JOURS  avant les championnats de France  
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

  

CADRE RESERVE AU RESPONSABLE REGIONAL DES 
COMPETITIONS 

Passeport sportif      Passeport médical      identité civil 
 

 
COMITE REGIONAL : …………………………………………. 
 
Nom : ………………...……………Prénom : …………………… 
 
Adresse : ………………………………………………………….  
 
Code Postal : …………… Ville : ………………………………... 
 
Tel : …………………………...Mail : …………………………... 
 
Date : ………………… Signature : 
 
 

 
 
Cochez la case de la compétition Sanda concernée (1 fiche par compétition) 
 
� LE CHAMPIONNAT de FRANCE SENIORS MASCULIN Classe A de SANDA  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE  JUNIORS MASCULIN Classe A  de SANDA 

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE  FEMININ Classe A de SANDA (Juniors et Seniors)  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE SENIORS MASCULIN Classe B de SANDA  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE  JUNIORS MASCULIN Classe B  de SANDA 

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE  FEMININ Classe  B de SANDA (Juniors et Seniors)  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE MASCULIN AVENIR  (Cadets)  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE FEMININ AVENIR  (Cadettes)  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE MASCULIN AVENIR  (Minimes)  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE FEMININ AVENIR  (Minimes)  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE MASCULIN LOISIR  

� LE CHAMPIONNAT de FRANCE FEMININ LOISIR  

� LES TOURNOIS  OFFICIALISES   en SANDA (préciser la catégorie) : …………….….. 
 

Après vérification des engagements clubs, le Responsable Régional des 
Compétitions (RRC) fera parvenir la feuille d’engagement régional dûment remplie 
et signée à la Fédération Française de WUSHU a.e.m.c. à l’attention du Responsable 
National des Compétitions,au moins 30 jours avant les championnats de France. 

Ce n’est qu’après instruction du dossier national des inscriptions de Région que 
l’instance fédérale habilitée publiera la liste des engagés retenus  

 

• Ne remplir qu’une seule fiche par club et 
par compétition (autant de fiches que de 
compétitions) 

• L’inscription ne sera pas prise en compte si 
la fiche d’inscription n’est pas dûment 
remplie 

• Remplir la fiche recto verso à l’encre NOIRE 
et en MAJUSCULE 



FFFEEEUUUIIILLLLLLEEE   FFFEEEDDDEEERRRAAALLLEEE   DDD’’’EEENNNGGGAAAGGGEEEMMMEEENNNTTT   SSSAAANNNDDDAAA  
SSSAAAIIISSSOOONNN   222000111000   –––   222000111111   

   
         
 

 
 
 
 

   
FFFEEEUUUIIILLLLLLEEE   RRREEEGGGIIIOOONNNAAALLL EEE   DDD’’’EEENNNGGGAAAGGGEEEMMMEEENNNTTT   SSSAAANNNDDDAAA  

SSSAAAIIISSSOOONNN   222000111000   –––   222000111111  

NOM PRENOM Numéro de 
licence 

Date de 
naissance 

Sexe 
M/F 

Catégorie 
d'âge 

Catégorie 
de Poids  

HUANG FEIHONG 18470708ZZZZ9 25 05 77 M SENIORS - 60 

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

CLUB : …………………………………………………………………………………….……… N° affiliation : …………………. 
 
Adresse : …………………………………………………. Code Postal : …………... Ville : ……………………………………… 
 
Nom du responsable : …………………………………………….. Tel : ………………… Mail …………………………………… 
 

  
DDAATTEE  ::  ……………………………………………………………………………………..  SSIIGGNNAATTUURREE  DDUU  RREESSPPOONNSSAABBLLEE  CCLLUUBB  ::      
 



 
 

FFFEEEUUUIIILLLLLLEEE   FFFEEEDDDEEERRRAAALLLEEE   DDD’’’EEENNNGGGAAAGGGEEEMMMEEENNNTTT   SSSAAANNNDDDAAA   ///   SSSEEELLLEEECCCTTTIIIFFFSSS   RRREEEGGGIIIOOONNNAAAUUUXXX 
SSSAAAIIISSSOOONNN   222000111000   –––   222000111111 

 
Feuille d’inscription régionale à retourner (obligatoirement) au  

Comité Régional  30JOURS  avant les championnats de Région  
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

  

CADRE RESERVE AU RESPONSABLE DU CLUB 
 
club: …………………………………………. 
 
Responsable : 
 
Nom : ………………...……………Prénom : …………………… 
 
Adresse : ………………………………………………………….  
 
Code Postal : …………… Ville : ………………………………... 
 
Tel : …………………………...Mail : …………………………... 
 
Date : ………………… Signature : 
 
 

Cochez la case de la compétition Sanda concernée (1 fiche par compétition) 
 
� LE CHAMPIONNAT REGIONAL SENIORS MASCULIN Classe A d e SANDA  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL JUNIORS MASCULIN Classe A d e SANDA 

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL SENIORS MASCULIN Classe B d e SANDA  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL JUNIORS MASCULIN Classe B d e SANDA 

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL MASCULIN AVENIR  (Cadets)  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL FEMININ AVENIR  (Cadettes)  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL MASCULIN AVENIR  (Minimes)  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL FEMININ AVENIR  (Minimes)  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL MASCULIN EDUCATIF (Benjamin s) 

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL FEMININ EDUCATIF (Benjamins ) 

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL MASCULIN LOISIR  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL FEMININ LOISIR  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL MASCULIN EDUCATIF (Poussins ) 

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL FEMININ EDUCATIF (Poussins)  

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL MASCULIN EDUCATIF (Prés Pou ssins) 

� LE CHAMPIONNAT REGIONAL FEMININ EDUCATIF (Prés Pous sins) 

� LES TOURNOIS OFFICIALISES   en SANDA (préciser la catégorie) : …………….….. 
 

• Ne remplir qu’une seule fiche par club et 
par compétition (autant de fiches que de 
compétitions) 

• L’inscription ne sera pas prise en compte si 
la fiche d’inscription n’est pas dûment 
remplie 

• Remplir la fiche recto verso à l’encre NOIRE 
et en MAJUSCUL E 



FFFEEEUUUIIILLLLLLEEE   RRREEEGGGIIIOOONNNAAALLLEEE   DDD’’’EEENNNGGGAAAGGGEEEMMMEEENNNTTT   SSSAAANNNDDDAAA   ///   SSSEEELLLEEECCCTTTIIIFFFSSS   RRREEEGGGIIIOOONNNAAAUUUXXX 
SSSAAAIIISSSOOONNN   222000111000   –––   222000111111   

   
         
 

 
 
 
 

 

NOM PRENOM Numéro de 
licence 

Date de 
naissance 

Sexe 
M/F 

Catégorie 
d'âge 

Catégorie 
de Poids  

HUANG FEIHONG 18470708ZZZZ9 25 05 77 M SENIORS - 60 

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

CLUB : …………………………………………………………………………………….……… N° affiliation : …………………. 
 
Adresse : …………………………………………………. Code Postal : …………... Ville : ……………………………………… 
 
Nom du responsable : …………………………………………….. Tel : ………………… Mail …………………………………… 
 

  
DDAATTEE  ::  ……………………………………………………………………………………..  SSIIGGNNAATTUURREE  DDUU  RREESSPPOONNSSAABBLLEE  CCLLUUBB  ::      
 


