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      Chers athlètes,

La Fédération Luxembourgeoise d’Athlétisme organisera un test  de sélection pour le Centre de
Formation d’Athlétisme (CFATH) et le Sportlycée.

Ce test aura lieu le lundi 24 avril  2017 de 17.00h à 19.00 h à la COQUE

Les tests CFA  concernent tous les athlètes FLA licenciés nés en 2002, 2003, 2004 et  2005 (à
condition qu’ils entrent au lycée en septembre 2017)

Vous trouverez diverses informations sur le CFA et le Sports-études sur le site de la FLA, rubrique
« Athlétisme jeunes »

Conformément à la réforme CFA et Sportlycée (Cf. site internet « Athlétisme jeunes » « concept 
CFA/SE) ), les athlètes nés en 2002 devront également satisfaire à un minima d'accès au cadre 
« Jeunes talents U18».

Pour le test d’entrée, nous vous demandons de vous inscrire via le talon-réponse ci-joint pour
le mercredi 19 avril au plus tard par      :  

 Fax  FLA 48 05 72
 OU courrier : adresse :       F.L.A.   3, route d’Arlon   L- 8009  STRASSEN
 OU online sur le site:     www.fla.lu (« Fiche inscription »)
 Mail (arnaud.starck@fla.lu)

Pour toute information, veuillez prendre contact avec:    
Arnaud STARCK, coordinateur CFA / SE, 
par e-mail : dta@fla.lu,       tél. bureau : 20 40 48 42         Gsm: 691 544 777 

 Salutations sportives.

Josiane TRIERWEILER Arnaud STARCK    
Responsable CFA et Sportlycée   Coordinateur CFA et Sportlycée  
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Fiche d'inscription
Test Centre de Formation

à renvoyer pour le  19 avril  au plus tard

Je souhaite participer au test du CFA / SE le lundi 24 avril

Oui           Non 

Je veux m’inscrire dans la structure Sportlycée

Oui           Non 

 Année d’études en 2017/2018 : _____________Section:                            

Ecole actuellement fréquentée :.......................................................................................................

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

Adresse complète:      ..................................................................................................................

Mail:      .......................................................................................................................................

Tél:       .............................................................

Sexe:     M   -   F

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

Club:           ......................................................................

Entraîneur personnel: ….............................................................

Année de pratique :     ...........................................................................................................

Fréquence d'entraînement (par semaine):      ........................................................................


