
Date cachet de la Poste : Visa de la ligue 

Date de réception : 

Date d’envoi du recommandé : N° de Mutation (GH) : Mutation dans la période  
Mutation hors période  

Fédération Française de Handball 2014-2015 DOSSIER DE DEMANDE DE MUTATION 
F é d é r a t i o n  F r a n ç a i s e  d e  H a n d b a l l  ¤  6 2  r u e  G a b r i e l  P é r i  -  9 4 2 5 7  G e n t i l l y  C e d e x  ¤  ( T )  0 1  4 6  1 5  0 3  5 5  –  ( F )  0 1  4 6  1 5  0 3  6 0    ¤    w w w . f f - h a n d b a l l . o r g 

A D M I N I S T R A T I F  ( r é s e r v é ) 

 Qualifié(e) le : Visa FFHB 

Licence : 

Statut du joueur : 
Professionnel 

Amateur 
 Fin de Qualification (Joueur étranger) : 

 

INFORMATION CONCERNANT LE LICENCIE 
 M. Nom de famille : Nom d’usage : 
 Mme 

Né(e) le : Prénom : Nationalité : 
/ / 

Mutation dite « retour au club quitté » 

Oui     Non 
Catégorie de mutation : Moins de 17 ans 17 – 18 ans Plus de 18 ans Dirigeante D1F – D1M – D2M 
Je déclare sur l’honneur ne pas être sous le coup d’une sanction disciplinaire   Je déclare sur l’honneur être sous le coup d’une sanction disciplinaire 

Description du changement 
Club quitté : N° affiliation : Club d’accueil : N° 

affiliation : Ligue quittée : Ligue d’accueil : 

Fiche de renseignement sur le changement d’adresse du licencié 
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Adresse : 
No
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Adresse : 

Code Postal :  Ville : Code postal : Ville : 

Pays : Pays : 

SIGNATURE DU LICENCIE 
Date : 

/ /  

Signature de l’adhérent(e)  Date : 

/ /  

Si mineur, signature des parents ou du représentant légal 

COMPOSITION DU DOSSIER (cochez les pièces jointes y figurant) 
Club Pièces à joindre en fonction de la situation du licencié (cf. règlements de la Fédération Française de Handball) 

Certificat médical (rédigé en français) 
Ligue 

Photocopie d’une pièce officielle d’identité avec photo et précisant la nationalité 
Formulaire de demande d’adhésion 
Autorisation parentale ou du représentant légal pour les mineurs 
Attestation « retour au club quitté » (uniquement si cela est le cas) signée par le joueur, le président du club d’accueil et validée par la ligue 
Contrat du joueur (s’il existe) sous pli confidentiel 
Titre de séjour en cours de validité (si joueur étranger) 
Autorisation provisoire de travail si le statut du joueur est « professionnel » 
Chèque du dossier de mutation (hors D1F-D1M-D2M) 

Club Ligue Pièces à ajouter pour une mutation hors période officielle (cf. règlements de la Fédération Française de Handball)  … hors D1F, D1M et D2M 
Attestation de nouveau domicile validée par un document officiel, à défaut par une attestation d’hebergement établie par 
l’hébergeant  accompagnée d’un justificatif de domicile de l’hebergeant. 
Employé secteur Privé : 
Certificat de l'employeur quitté, 
Copie accusé reception par l’URSSAF de la Déclaration  Préalable à à l’Embauche établie par le nouvel employeur , Licencié 
ayant retrouvé un emploi
Certificat d'inscription à Pôle emploi pour la saison précedente
Copie accusé reception par l’URSSAF de la Déclaration  Préalable à à l’Embauche établie par le nouvel employeur , 

« Les informations recueillies sont nécessaires pour votre affiliation. Elles peuvent faire l’objet d’un traitement informatique. Conformément à la loi informatique et liberté du 6 janvier 1978, vous disposez d’un dro it d’accès et de 
rectification aux données personnelles vous concernant. Si vous souhaitez exercer ce droit, il vous suffit de nous écrire en nous indiquant votre prénom, nom, adresse , le numéro d’affiliation de votre club et  votre n° de licence. » 



 

Fédération Française de Handball 2014-2015 DOSSIER DE DEMANDE DE MUTATION 
F é d é r a t i o n  F r a n ç a i s e  d e  H a n d b a l l  ¤  6 2  r u e  G a b r i e l  P é r i  -  9 4 2 5 7  G e n t i l l y  C e d e x  ¤  ( T )  0 1  4 6  1 5  0 3  5 5  –  ( F )  0 1  4 6  1 5  0 3  6 0    ¤    w w w . f f - h a n d b a l l . o r g 

 
 
 
 
 

AUTORISATION PARENTALE 
 
 
 
 
 

Je soussigné, [ M.  / Mme 1 ]    
 

 
 
 

en tant que [  père  / mère  /  tuteur 1 ], autorise mon enfant à muter en faveur du club 
 
 
 

  . 
 
 
 

Faite à :    
 

Le : / /    
 
 
 

Signature : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 Rayer la mention inutile. 
« Les informations recueillies sont nécessaires pour votre affiliation. Elles peuvent faire l’objet d’un traitement informatique. Conformément à la loi informatique et liberté du 6 janvier 1978, vous disposez d’un dro it d’accès et de 

rectification aux données personnelles vous concernant. Si vous souhaitez exercer ce droit, il vous suffit de nous écrire en nous indiquant votre prénom, nom, adresse , le numéro d’affiliation de votre club et  votre n° de licence. »  
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