
 

 

 

 

 

Formulaire concernant l’attribution de prix aux sportifs méritants  

 

 Individuelle Équipe sportive 

Nom et prénom  Prière de joindre une liste 
complète (avec nom, prénom, lieu 

de résidence) 

Discipline sportive   

Performance réalisée   

Nom du club sportif   

Siège social dans la commune de …   

Adresse postale   

   

   

Courriel   

Numéro de téléphone*   

Numéro de compte bancaire*   

 

Veuillez également nous faire parvenir une ou plusieurs photos ainsi qu’un relevé 

d’identité bancaire (RIB). 
 

Catégories 
 < 14 ans  < 16 ans  < 18 ans  Seniors  Vétérans  LASEP  LASEL 

 

Veuillez signer dans la case correspondante s.v.p. 

Pour l’équipe Individuel 

 
Le président 

  

 
Le secrétaire 

  

 

 

Fait à   ________________________________ , le ___ / ____ 2026 

 

Il est certifié que les informations renseignées ci-dessus sont exactes. 

Les informations qui vous concernent recueillies sur ce formulaire font l’objet d’un traitement par l’administration communale afin de mener à bien votre 

demande. Ces informations sont conservées pour la durée nécessaire par l’administration à la réalisation de la finalité du traitement. Conformément au 

règlement (UE) 2016/679 relatif à la protection des personnes physiques à l'égard du traitement des données à caractère personnel et à la libre 

circulation de ces données, vous bénéficiez d’un droit d’accès, de rectification et le cas échéant d’effacement des informations vous concernant. Vous 

disposez également du droit de retirer votre consentement à tout moment. 

*champ obligatoire  



 

 

 

 

 

Formular betreffend die Vergabe von Preisen an verdienstvolle 

Sportler 

 Einzeln Mannschaft 

Name und Vorname  Bitte eine vollständige Liste 
beilegen (mit Name, Vorname, 

Wohnort) 

Sportart   

Erbrachte Leistung   

Name des Sportvereins   

Hauptsitz in der Gemeinde von …   

Adresse   

   

   

E-Mail   

Telefonnummer*   

Kontonummer*   

 

Bitte schicken sie uns auch ein oder mehrere Fotos sowie ein Relevé d'identité bancair 

(RIB). 
 

Kategorien 
 < 14 Jahre  < 16 Jahre  < 18 Jahre  Senioren  Veteranen  LASEP  LASEL 

 

Bitte unterschreiben Sie in dem entsprechenden Feld. 

Für die Mannschaft Einzeln 

 
Der Präsident 

  

 
Der Sekretär 

  

 

 

_____________________________ , den ___ / ___ 2026 

 

Es wird bestätigt, dass die oben gemachten Angaben korrekt sind. 

Ihre persönlichen Angaben, die auf diesem Formular gesammelt werden, werden von der Gemeindeverwaltung verarbeitet, um Ihre Anfrage zu 

vervollständigen. Diese Informationen werden für die Zeit aufbewahrt, die die Verwaltung benötigt, um den Zweck der Behandlung zu erreichen. Gemäß 

der Verordnung (EU) 2016/679 über den Schutz natürlicher Personen bei der Verarbeitung personenbezogener Daten und den freien  Datenverkehr 

haben Sie das Recht, auf Auskunft, Berichtigung und wenn nötig auf das Löschen Ihrer Informationen. Sie haben auch das Recht, Ihre Einwilligung 

jederzeit zu widerrufen. 

*Pflichtfeld 


