
ENVOYER VOS COTISATIONS 

Secteur Stéphanois : UNAF District de la Loire de Football 2, Rue de l'Artisanat 42270 SAINT-PRIEST EN JAREZ 

Secteur Roannais :     UNAF Délégation du Roannais du Football  48 Bd Baron du Marais 42300 ROANNE 

 
Association loi du 1

er
 juillet 1901 N° 311 765 

 

UNION NATIONALE DES ARBITRES DE FOOTBALL 

Section Régionale RHONE-ALPES 

 AMICALE DE LA LOIRE 

www.loire.unaf-arbitres.com 

FICHE D’ADHESION 2017-2018 
 

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

Adresse …………………………………………………..................................................... 
 

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

Code Postal : ….......................           Ville :  …............................................................ 
 

Tél :  ….  ….    ….  ….    ….  ….    ….        Port : ….  ….    ….  ….    ….   
 

Email :   ………........................…………………………..@.............................................................. 
 

Date de naissance :  ….  …. / ….  …. / ….  ….  ….  …. 
 

Nationalité : …..............................               Club d’appartenance : ……………………………… 

 

Première adhésion UNAF le ….  …. / ….  …. / ….  ….  ….  …. 

Numéro de licence : ….  ….  ….  ….  ….  ….  ….  ….  ….  ….  ….   
 

Catégorie :   Jeune (1)  Adulte(1)    

Fonction :   Arbitre (1)  Contrôleur (1)  Délégué (1) 

Niveau :   District(1)  Ligue(1)  Fédéral(1) 
 

Montant de la cotisation 2017-2018 Jeune : 25€ Adulte : 40€ 

Sont considérées comme « JEUNES » les personnes ayant moins de 21 ans au 30 JUIN 2017 

Gratuit pour les jeunes de moins de 15 ans au 30 juin 2017 

Merci de joindre votre règlement par chèque à l’ordre de l’UNAF avec votre fiche d’adhésion 

 

Enfants nés après le 1er janvier 2008 

Nom Prénom Date de Naissance sexe 

  /      / G  (1)/  F  (1) 

  /      / G  (1)/  F  (1) 

  /      / G  (1)/  F  (1) 

  /      / G  (1)/  F  (1) 

  /      / G  (1)/  F  (1) 

(1)Rayer les mentions inutiles 
 

Le ……… / …….. / ……… à………………………………………………………Signature : 


