
 

 

NOM : ..............................................  Prénom : .............................................. 

 

Né(e) le : .........................................  à  ........................................................... 

 
Adresse complète : ...................................................................................... 

 
Code postal : .............................. Commune : ................................................ 

 
Téléphone :................................. N° portable : ........................................... 

 

Situation Scolaire : 
 

Scolarité en 2024-2025 : CM2 / 6ème
 

 
Etablissement Scolaire : ……………………………………………………………………… 

 
Situation Sportive : 

 
Nombre d’années de pratique   .................................droitier / gaucher 

 
Club : ........................................ 

 

Fait le ………………………………… à  …………………………………………………… 

 
Signature : Père – Mère – Tuteur légal 

 

FICHE D’INSCRIPTION POUR LES TESTS 

                    Section sportive Basketball 

à déposer au secrétariat du collège avant le vendredi 23 Mai 

SECTION SPORTIVE Basketball 

COLLEGE CHATEAUBRIAND COMBOURG 

ANNEE SCOLAIRE 2025/2026 

Section sportive sur temps scolaire : mardi et vendredi 12h10-13h40 

Licence club obligatoire ! 

Tests de sélection : 

MERCREDI 28 MAI 2025 de 14h à 15h30 

Les résultats seront communiqués dans les 2 semaines suivantes 

Complexe sportif de la Bretagne Romantique de 

Combourg (face au collège) 

 Christopher Lebon : 06 95 95 71 35 


