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— LIGUE DE FOOTBALL DE LA WILAYA DE TLEMCE

BULLETIN D'ENGAGEMENT

(A établir en trois exemplaires originaux)

SAISON 2023 / 2024

Nom du

Date de Crétion AU CIUD: ...
Couleurs principales: ... Couleurs de réserves: ...
N TEL/FAX (OBlIGATOIFE) = ...
Agrément N® & AU e (COpi. 1Egalisée & joindrre)
Président dU C.S.A . ...t s Tel i
AAP@SSE COMPIBTE .o
Adresse e-mail (OblIgAtoire) : ...
COMMUNE ..o Wilaya ... Cod@ postal i

Président de la Section : ... Tel. o
Liste des membres élus du comité directeur, mandatés pour représenter le club aupreés de la
ligue et les structures du football;

, Fonction au sein du 0 —s12
Nom & Prénoms C.5.A ou de la Section N° Téléphone

Voir au verso.../ ...

1




Je SoUSSIGNE MONSIEUN i ......cvvvveicereiie st PPESIdENT dU Club Sportif
AMGTEUP ...ttt et et ettt s st sttt et snssns s nnenes, [T ENGAGE A

1°) Respecter le Reglement du Championnat Amateur et de le faire respecter par les
membres.

2°) Faire participer les cadres techniques, médicaux et administratifs du Club aux réunions
et séminaires organisées par la Fédération et les ligues.

3°) Procéder au paiement de la contribution aux frais de gestion de la dite saison a raison de
500.000 DA et arriérés de la saison précédente.

4°) Joindre au dossier d'engagement |'attestation de domiciliation dans un stade situé dans
les limites administaratives de la Ligue Régionale et Respecter les domiciliations des matchs
de la coupe d'Algérie.

5°) Joindre le dossier médical de chaque joueur tel que défini par la commission médicale
fédérale avec le dossier de la demande de licence.

6°) Ne pas recourir aux juridictions civiles pour le réglement de tout litige né lors du
déroulement de la compétition.

7°) Respecter les dispositions de l'article 125 du Reglement des Championnats de Football
Amateur traitant de la « Violation de I'obligation de réserve ».

8°) Joindre au dossier d'engagement le procés-verbal de la derniéere Assemblée Générale du
Club, le bilan financier de l'exercice 2021 et le rapport du commissaire aux comptes y
afférent.

6riffe et signature du Président du C.S.A

A Joindre :

— Une fiche d’engagement dans les compétitions (imprimé a télécharger du site de la Ligue);

— Une copie de I'agrément du club, s’il y a changement;

— Une liste des membres élus du comité directeur, mandatés pour représenter le club aupres de la ligue et des structures du football;

— Quitus délivré par la ligue d’origine pour les clubs changeant de ligue;

— Une attestation délivrée par la compagnie d’assurance relative aux contrats couvrant I'ensemble des membres du club, pour la saison 2023-2024,
conformément au reglement des championnats de football amateur;

— Une attestation de domiciliation délivrée par le gestionnaire de I'infrastructure sportive concernée diiment homologue par la commission d’homologation des stades;
-Une fiche d’intégrité diment signée et Iégalisée par le Président du club.

-Une fiche de signalement diment signée et |égalisée par le Président du club.

— Le paiement des frais d’engagement et des éventuels arriérés;

— Le bilan financier de I'exercice 2022 et le rapport du commissaire aux comptes y afferent.

- copie de l'assurance de l'infrastructure sportive pour toute la saison sportive 2023-2024
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LIGUE DE FOOTBALL DE LA WILAYA DE TLEMCE

ENGAGEMENT EN COUPE D'ALGERTE

PRECISER LES CATEGORIES ENGAGEES
SAISON 2023 / 2024
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Mettre une croix dans la case concernée
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»»»» LIGUE DE FOOTBALL DE LA WILAYA DE TLEMCEN

PIECE ANNEXE : DOSSIER D’ENGAGEMENT 2023/2024

DECLARATION

« ARBITRE A EVITER »

NOUS SOUSSIGNES, C.S. A & e
demandons dans la mesure du possible qu’au titre de la nouvelle saison
sportive 2023/2024 que nos rencontre officielles ne seront pas dirigées par le
(s) Arbitre (s) ci-apres :



il 5,50 il sl sl sy

FEDERATIONALGERIENNEDEF 0O
TBALL

COMMISSION MEDICALE FEDERALE

Surclassement

« Garcons et Filles »

© DOUBLE DE SURCLASSEMENT,
O SURCLASSEMENT U18 EN SENIORS,



PRENOM (S): NOM :

DATEDE NAISSANCE i/ s 11 n___u___un___1(JOURS/MOIS/ANNEE)

/ LIEU DE NAISSANCE (VILLE ET WILAYA) :
ADRESSE :_
SEXE : M: F: NUMERO DE LICENCE:_
DELIVREE[PAR LA CLUB : wilaya Tlemcen

LIGUE DE:

PREAMBULE

L’examen médical de surclassement est destiné a juger de I'aptitude a pratiquer lefootball en catégorie
supérieure. Les critéres morphologiques sont essentiels mais les autres paramétres, notamment ostéo-
articulaires et cardiovasculaires sont importants d'autant que le(a) jeune joueur (se) surclassé(e) sera
soumis(e) a une charge d'entrainement plus importante ainsi qu'au contact de joueurs(es) d'une catégorie
supérieure dont la morphologie et la condition physique sont a prendre en considération. Cette demande
doit étre adressée, sous pli confidentiel, a la commission médicale fédérale, au siege du Centre Technique
National de la FAF, a Sidi-Moussa.

NB : TOUT DOSSIER INCOMPLETEMENT REMPLI NE SERA PAS RECEVABLE.

DEMANDE DU CLUB

Aprés avoir pris connaissance du préambule, je

SOUSSIONG .. e

sollicite pour le JOUBUN /JOUBUSE :.......cccvveevieeeiiieeciiiee s e Président/ Secrétaire du club de
NOM © Prénom (s):

Date de NaAISSANCE ... Numéro de Licence :
_Evoluantencategorie :.................. wilaya TlemcenDélivrée par la Ligue :

L’autorisation de pratiquer en catégorie :

J atteste que le (la) joueur(se) sus-Cité(e) est assuré(e) pour pratiquer le football en cettecatégorie.

N.B: CETTE DEMANDE DOIT OBLIGATOIREMENT S’ACCOMPAGNER DU DOSSIER
MEDICAL PREALABLE A LA
PRATIQUE DU FOOTBALL DU JOUEUR / JOUEUSE.

Signature et Cachet Date :




AUTORISATION DES PARENTS OU DU

— e -

Apres avoir pris connaissance du préambule, je soussigné

de se soumettre a I’examen médical de surclassement desjoueurs (ses) prévu lui donne I’autorisation
pour obtenir I’autorisation de pratiquer en catégorie supérieure

..................................................... et , en cas d’aptitude, je I’autorise a participer a ces compétitions. Date
Signature légalisée

AVIS DE LA COMMISSION MEDICALE

Ayant pris connaissance du dossier medical préalable a la pratique du football du

joueur (de la joueuse)

DI i IO VAT o it VALY e, La le

|:]] Favorable

Défavorable « préciser
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Mercato Hivernal: du 10.01 au 20.02.2023

LETTRE DE LIBERATION

(A joindre a la Licence et a déposer au Secrétariat Général de la Ligue)

Conformément a l'article 11 des dispositions reglementaires de la Fedération Algerienne de Football
notamment en matiére de transfert etrecrutement de joueurs durant la 2°™ période d’enregistrement au
titre de la saison sportive 2022/2023.

Je SOUSSIgNE, MONSIEUI I iiiieieiiieieeee cenreenenerececeecssessesessesessesassesnnnes

R =] o =] ) Ao [0 I O T A

certifie avoir libére le Joueur, identifié ci-apreés, au profit du Club Sportif

AMATEUN oo L A iiiiieicneens

N\ TeY 0 a =] B 22 €= 210 1 o N
Date et lieu de NaISSANCE weeeeeeeereeeeeecaececoncns

I T o =1 01 X D vy rrrr oy ORI 3 W S S

En foi de quoi, cette lettre de libération est établie en commun accord avec le Joueur, conformément
aux dispositions reglementaires édictéespar la FAF.

Fait @ @ cceeeeerrreeeeenees le
Ancien Club Nouveau Club
Cachet et signature Signature Cachet et signature
du Président du CSA du Joueur du Président du CSA
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