
 

Section Sportive Scolaire Départementale Féminine  
Cité scolaire de Mirepoix (Collège et Lycée) 

Dossier de recrutement 2025 / 2026 

 
 

 

 

 

 
 

Joueuse née (entourez l’année de naissance)  : 
Collège : en 2014/2013/2012/2011     Lycée : 2010/2009/2008 

 
Nom :  …………………………..………  Prénom : ………………………………… 

 
Date de naissance :   ……… / …….. /……...  Lieu de naissance : …………………..……..…..   
 
Nationalité :  ……………………………………… 

 

        Taille :     …………….                             Poids :   ……………..   

      Régime ou Allergie alimentaire : …………………………………………..………………………………………….. 

     ……………………………………………...………………………………………..  

 
 

 
PERE 

MERE 

     
Nom :  ………………………………………………
   
Prénom : ……………………………………………… 
 
Situation familiale :  ………………………………... 
 
 
Profession : ………………………………………………. 
 
Adresse : ………………………………………….…. 
 
  ……………………………………………... 
 
C.P / Ville : …………….………………………….……….. 
 
 
Tél. Domicile :     ....… / ...…. /….…/……. /….… 
 
Portable :    ....… / ...…. /….…/……. /…..… 
 
E-mail : …………………………….………………… 
 

     
Nom :  ………………………………………………
   
Prénom : ……………………………………………… 
 
Situation familiale :  ………………………………... 
 
 
Profession : ………………………………………………. 
 
Adresse : ………………………………………….…. 
 
  ……………………………………………... 
 
C. P / Ville : …………….…………………….…….……….. 
 
 
Tél. Domicile :     ....… / ...…. /….…/……. /….… 
 
Portable :    ....… / ...…. /….…/……. /….…. 
 
E-mail : …………………………….………………… 
 
 

 
RENSEIGNEMENTS SCOLAIRES 2024/2025 

 
 

Nom, Adresse 
de l’établissement scolaire 

 
Classe : 
 

Section Sportive* :   OUI        NON 

Etablissement :  
 
 

 
 
 
 
 
 

RENSEIGNEMENTS ADMINISTRATIFS 

REPRÉSENTANTS LEGAUX  
 

 
Photo 

obligatoire 



 
 
 

  RENSEIGNEMENTS SPORTIFS 
 

Club: ………………………………………………… 
 
District: …………………………………….…………….. 
 

 
Nombre d’année de pratique: ………………….. 
 

 
Nombre d’entraînement/semaine: ……………. 

 

Poste 
Entoure en trait plein le poste principal et en pointillés le poste secondaire 
 

         Foot à 8      Foot à 11 
  
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

➢ Es-tu :  droitière    gauchère   
 

➢ Suis-tu régulièrement tous les entraînements :   OUI   NON  
 

Si NON pour quel(s) motif(s)  :  ………………………………………………………………………………………… 

     …………………………………………………………………………………………  

 

➢ As-tu été blessée lors de cette saison :   OUI   NON  
 
Si OUI, quel type de blessure(s) :    ………………………………………………………………………………………… 

     …………….…………………………………………………………………………… 

➢ Quelles sont tes principales qualités (techniques, athlétiques, mentales...) :  

Qualités * Très bon Bon Assez 
bon 

Un mot que te caractérise 
dans chaque dominante 

Techniques      

Athlétiques     

Tactiques     

Mental     

(*mettre une croix) 

COORDONNEES DE L’EDUCATEUR  
 
Nom de l’Educateur : ……………………………………………  Téléphone : ………/………/………/…..…./………  

 
ATT.         ATT.   
 
   

       MIL  MIL              MIL
   
 
 
       DEF.       DEF.       
 
  GB 

 
     ATT. G.            ATT AXE             ATT D. 
    
 
             MIL OFF       MIL OFF.   
 
                                MIL DEF 
 
      DEF G.         DEF D.      
           DEF.               DEF. 
 
             GB 


