
 

 
 

           Commission Centrale Sportive 

  
 

SAISON : 2006/2007 
 

     17 rue G. Clemenceau – 94607 CHOISY LE ROI CEDEX  01.58.42.22.22  01.58.42.22.32 Internet : http://www.volley.asso.fr 

DEMANDE DE MODIFICATION AU CALENDRIER 
 
CLUB DEMANDEUR : ................................................................................................................................................ 
 
COMPETITION  : 
 

 CHAMPIONNAT DE FRANCE 
 
 

 COUPE DE FRANCE 
 
 

 
 

 PRO A 
 PRO B 
 NATIONALE I 
 NATIONALE II 
 NATIONALE III 

 

 
 

 ESPOIRS 
 JUNIORS 
 CADETS 
 MINIMES 
 BENJAMINS 

 
 
 

 MASCULIN 
 FEMININ 

 

NUMERO DE MATCH  
 
 

 NUMERO DE JOURNEE  

           OU  DE TOUR 

  

 
 

MATCH OPPOSANT  
 
 

  

                                                                  CLUB RECEVANT                                                                                    CLUB VISITEUR 
 
 
  

 
   

A 
  

A 
  

                     JOUR                                     DATE FIGURANT                         HEURE PREVUE                                   LIEU PREVU AU CALENDRIER 
                                                                   AU CALENDRIER                         AU CALENDRIER 
 
 
PROPOSITION  
 
  

 
   

A 
  

A 
  

                    JOUR                                              DATE                                              HEURE                                                  LIEU DE LA RENCONTRE 
                                                                                                                                                                                                   (adresse si changement de salle) 
 
MOTIF DE LA DEMANDE DU CLUB DEMANDEUR : .................................................................................................. 
......................................................................................................................................................................................................... 
 
 
AVIS DU CLUB ADVERSE : ...................................................................................................................................... 
 
......................................................................................................................................................................................................... 
 

CLUB DEMANDEUR CLUB ADVERSE C.C.S. 
  

CACHET, DATE & SIGNATURE 
 
 
 
 
 
 
 

 
OUI    
NON  
 

CACHET, DATE & SIGNATURE
 

 
FAVORABLE          
 
DEFAVORABLE     
 
VISA 

 

     
 Cocher les cases correspondantes. 
 Votre correspondant : Mr Eric COLAS  ligne directe : 01.58.42.22.41. Email : ccs@volley.asso.fr 


