LIGUE BELGE FRANCOPHONE D’ATHLETISME

                          Commission des Terrains                                                                                  
RENSEIGNEMENTS DE BASE – Formulaire à rentrer à la LBFA pour le 01/02/2019 au plus tard.
	CADASTRE DES TERRAINS

	Situation du terrain : Province : ……………....................................Commune : ………….......................................................

Adresse du site : Nom : …….......................................................................................................................................................

Rue :  …………..................................………………n° ..............CP : ......................Localité :..................................................

Propriétaire des installations : ………………………………………………………………………………………………….

Cercle utilisateur : ……………………………………………………………………………………………………………...

Personne de contact : ………………………………………………………Titre :……………………………………………

Adresse : rue : …………………………………………………………………………………………………n° : …………

Tél. : …………….……………………. GSM : ………………………………..Fax : ………………………………………...

 Adresse e-mail : ………………………………………………….Site : ..................................................................................

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

Infrastructure homologuée : ………….........................……… Date de la visite :………………………................................

Année de construction :………..…… Année de la dernière rénovation : ……..…… Accès pour handicapés : ……………

Chronométrage électrique : ………………..………… Possibilité de chronométrage électrique : ……………………………

Capacité tribunes : ………………………. Eclairage : …………………. Vestiaires : capacité : …………………………….

Cafétéria : ………………………….. Locaux communs avec d’autres disciplines : ………………………………………….

Terrains annexes : ………………………………………………………………………………………………………………

Sécurité sur le terrain : ………………………….……………………………………………………………………………...

Local infirmerie / contrôle anti-dopage équipé : …………………………………………………………………………….....

Rapport établi le : ……………………………….. par : ……………………………………………………………………….


A partir du 1er avril, un membre de la Commission Infrastructure passera vérifier la piste et le matériel. 
22.11.2018
