
 

A l’attention des dirigeants des clubs de la FFKaraté                                    _____________ 
 
Mesdames, Messieurs, Chers Amis, 
 
Vous êtes, Président, Trésorier ou Secrétaire Général de votre club affilié à la FFKaraté à laquelle vous êtes vous-même licencié 
cette saison. Nous savons combien votre investissement est important dans la vie de votre association. Nous souhaitons vous 
transmettre nos remerciements par l’intermédiaire de ce courrier et vous apporter notre reconnaissance. 
 
Nous avons créé pour cela une CARTE DE DIRIGEANT DE CLUB, renouvelable chaque saison, que nous sommes heureux de 
vous offrir. Celle-ci vous permet d’accéder à toutes les manifestations sportives organisées par la Fédération Française de 
Karaté et Disciplines Associées et par ses ligues et départements. 
 
Pour la recevoir, complétez la demande ci-dessous. Cette carte est personnalisée à votre nom et réservée aux Président, 
Trésorier et Secrétaire Général de votre association. 
 
Cordialement, 

 
Francis Didier, Président 
 
Bulletin à découper et à renvoyer par courrier à : 
FFKaraté / cartes de dirigeants / Porte d’Orléans / 39 rue Barbès / 92120 MONTROUGE 
NE PAS ENVOYER DE PHOTO, ELLE EST APPOSEE PAR VOUS-MEME 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Nous souhaitons recevoir les cartes de dirigeant de club suivantes : 
 
NOM DU CLUB : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
N° D’AFFILIATION : ……………………………………………………………………………… LIGUE : ………………………………………………………..... 
 
 
PRESIDENT : Nom : ……………………………………………………………….. Prénom : …………………………………………………………………….. 
 
Date de naissance : …………………………………………………....…… N° de licence en cours : …………………….………………………………….. 
 
Contact (Tél, portable, e-mail…) : …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
TRESORIER : Nom : ……………………………………………………………………………………………….. Prénom : ……………………………………. 
 
Date de naissance : …………………………………………………....…… N° de licence en cours : …………………….………………………………… 
 
 
SECRETAIRE : Nom : …………………………………………..………………………………………………….. Prénom : ……………………………………. 
 
Date de naissance : …………………………………………………....…… N° de licence en cours : …………………….………………………………… 
 
 

 
ADRESSE DE RETOUR DES CARTES : (Nom et adresse complète) : 

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


