
 

 

FORMATION BODY KARATE 
 

Ligue : ILE DE FRANCE 

Référente de la formation DEBK : Nadège DERVEAUX 
 

Date(s) de la formation : Dimanche 23 février 2020 PARTIE 1 

           Dimanche 19 avril 2020 PARTIE 2  

Lieu de la formation : CDFAS EAUBONNE / SAINT PRIX (95) 

Date limite d’inscription : LE VENDREDI lundi 17 février 2020 

DIPLOME D’ENSEIGNANT DE BODY KARATE 

Dossier d’inscription 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Etat Civil 

 

Nom : ........................................................................................................................Nom d’usage: ................................................................................ Sexe : M     F  

Prénom :  ................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

Date de naissance :  ........................  / ...............  /................  Pays de naissance :  ..............................................................................................................................................  

Ville de naissance (avec code postal obligatoire):  .......................................................................................................................................................................................  

Nationalité :  ........................................................................................................................................................................................................................................................................................  

Profession : ...........................................................................................................................................................................................................................................................................................  

Adresse permanente :  .............................................................................................................................................................................................................................................................  

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

Tél. :  ............................................................................................................................................... Portable :  ..................................................................................................................................  

E-mail :  ....................................................................................................................................... @  ......................................................................................................................................................  

 

Situation fédérale 

Numéro de licence :  ....................................................................................................  Numéro d’affiliation du club :  ...........................................................................  

Discipline :  .............................................................................................................................. Grade :  ........................................................................................................................................  

Diplôme le plus élevé (DAF, DIF, CQP, etc.) :  ....................................... Numéro de diplôme :  .................................................................................................  

 
 

Mode de règlement 

Coût de la formation : 200 € 

Numéro de chèque :  ................................................................................................... Banque :  ...................................................................................................................................  

Nom de l’émetteur du chèque :  ...................................................................................................................................................................................................................................  

 

Photographie  

à coller 



 

 
Le dossier de candidature dûment complété doit être accompagné obligatoirement de 
toutes les pièces à joindre. 
Tout dossier incomplet ou reçu après la date de clôture des inscriptions (cachet de la 
poste faisant foi) sera refusé. 
 
Il  devra être envoyé à l’adresse suivante : 
 
Ligue régionale  Ile-de-France  
 
Adresse   12 rue Danton  
    92120 MONTROUGE 



PIèces obligatoires à joindre avec ce dossier 



 1 copie de la carte nationale d’identité (recto et verso) - être âgé au moins de 18 ans 

 1 attestation justifiant de 3 années de licences fédérales, dont celle de la saison en cours 

 1 certificat médical d’aptitude de non contre-indication à la pratique et à l’enseignement du Body Karaté 
ou du karaté et de ses disciplines associées, datant de moins de trois moisavant la date d’entrée en 
formation 

 1 copie du PSC1 ou de l’attestation de secourisme en cours de validité 

 

Demande d’admission 

 

Je soussigné(e) :  ................................................................................................................ certifie l’exactitude des renseignements fournis dans ce 
dossier  et demande au jury d’admission d’examiner ma candidature à l’entrée en formation au Certificat de Body 
Karaté. 

 

 

Fait à : ....................................................................................................  , le :  .................................................................................... Signature : ....................................................................  

 
 

 

 


