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DEMANDE DE MONTEE DE CATEGORIE 
 
CLUB : . …………………………….  
 
NOM :………………………………..      Prénom :…………………………… 

Date de naissance :………………………………                 
 N° de licence :……………………………. 

Année d’entrée en cyclosport :……………………..             
Catégorie d’entrée :…………………….. 
 

MONTEE : 

Catégorie actuelle :………………………..                   
Catégorie souhaitée :…………………………. 
Préciser lieux et places obtenues :…………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………

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

 
Nota : tout cyclosportif qui ne fait pas sa demande de carte cyclosportive pour courir en 

catégorie supérieure tout en ayant obtenu le nombre minimum de points (30), sera monté 
par la commission et se verra infliger une sanction sportive. 
 

*************************************************************************************************** 
 

 
Avis du responsable du club :           

 

Favorable                          Défavorable 
 

Motif : 
………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………… 

Date : ……………………………                 Signature du responsable : 
 

 

 

 

Avis de la Commission cyclosport :    

 
Favorable                       Défavorable 

 
Motif : 
………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………… 
Date :……………………………..                Signature du Responsable de la Commission 
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