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الاتحاد الجزائري لكرة القدم
FEDERATION ALGERIENNE DE FOOTBALL
FORMULAIRE D’INSCRIPTION
A LA COUPE D’ALGERIE SAISON 2023/2024
	Dénomination complète du club : …………………………………………………………………..……… Date de création ………………………………………….

	Dénomination par abréviation : ……………………………..……… Couleurs : …………………………………………………………………………....................

	N° Tél : 
	N° Fax 
	E-mail :

	Adresse du club : …………………………………………………………………………………………………………………….........................................................

	Commune : …………….…..………………………………………..………… Wilaya ………………..………..…….……………………………………………………………..

	Stade de domiciliation : 
	Capacité :
	Nature du terrain :

	Banque de domiciliation : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

	Numéro du compte bancaire (RIB) : ……………….…………………………………………………………………………………………………………………………….

	Catégorie à engager : U15              - U17              - U19              - Sénior

	Je soussigné M. ……………………………..…..…….………………..…….. agissant en qualité de Président et représentant légal du club cité ci-dessus, déclare par le présent, l’engagement du club à participer à la COUPE D’ALGERIE 2023/2024.

Je m’engage en outre à :

· respecter et faire respecter par les membres et joueurs du club, les statuts et règlement généraux de la FAF et notamment le règlement de la Coupe d’Algérie édition 2024 et l’application de leurs décisions, directives et orientations. 

· respecter la programmation de la Coupe d’Algérie et garantir la bonne organisation et le bon accueil des équipes visiteuses conformément aux règlements.

· veiller à ce que la société ANEP - Communication et Signalétiques puisse installer librement tous ses panneaux publicitaires et particulièrement ceux de la Coupe d’Algérie et du sponsor « ATM Mobilis ». 

· assurer que tout vêtement et équipement porté et utilisé par les membres de la délégation durant les matchs de Coupe d’Algérie, ne porte aucune publicité autre que celle du sponsor officiel, en l’occurrence ATM Mobilis.  



	Fait à …………….……… Le ……………………………..

Le Président du Club

(Cachet du club et signature)




Document à remplir et retourner à la LFWB au plus tard le 10 Septembre 2023
                                                           E-mail :coupedalgerie@gmail.com / sgfaffoot@gmail.com Fax : 023.31.85.04
