
 
 

Formulaires sportifs de la F.F.J.D.A. 
 

DEMANDE DE QUALIFICATION HORS QUOTA A UNE 
COMPETITION OFFICIELLE DE LA F.F.J.D.A. 

 
AUCUNE DEMANDE NE SERA ACCEPTEE SI ELLE NE REVET UN CARACTERE TOUT À FAIT 
EXCEPTIONEL 

 
Demande de qualification Hors Quota pour participer au niveau : q LIGUE q NATIONAL 

INTITULE DE LA COMPETITION : 

DATE : ............................ LIEU :...................................................................................................... 
 

TOUS LES RENSEIGNEMENTS CI-DESSOUS, DOIVENT ETRE DÛMENT COMPLETES 
AFIN QUE LA DEMANDE PUISSE ÊTRE PRISE EN CONSIDERATION. 

 
NOM : ..................................................................... PRENOM : ................................................................................. 

 
CLUB : ......................................................................................   VILLE : .................................................................. 

 
LIGUE : .....................................................   COMITE : ..................................... 

 
Catégorie de Poids : - ............ kg Grade : ....................... Né(e) en : ................................................ 

 
Meilleur résultat sportif : (préciser les catégories d'âge, de poids et l'année) ......................................................... 
...................................................................................................................................................................................................... 

 
Motif de non-participation aux épreuves éliminatoires :....................................................................................... 
...................................................................................................................................................................................................... 
...................................................................................................................................................................................................... 

(Très important ! Joindre les pièces justificatives) 
q ACCORD DU PRESIDENT DE CLUB OU DU PROFESSEUR 
q ACCORD DU PRESIDENT DE COMITE OU DU C.T.D. 
q ACCORD DU PRESIDENT DE LIGUE OU DU D.T.R. 

 
q ACCORD DU PRESIDENT DE COMITE OU DU C.T.D. 
q ACCORD DU PRESIDENT DE LIGUE OU DU D.T.R. 

 
 

AVIS DE LA LIGUE : q OU DU NATIONAL q 

 
Nom : Signature : 

 
 
 
 

INSTITUT DU JUDO – F.F.J.D.A. – 21-25, AVENUE DE LA PORTE DE CHATILLON – 75680 PARIS CEDEX 14 
E-mail : judo@ffjudo.com – TEL. : 01 40 52 16 16 

Avis motivé : 
 

Signature : 

Avis motivé : 
 

Signature : 

ACCEPTE(E) (1) REFUSE(E) (1) 


