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FORMULAIRE DE DEMANDE D’OBTENTION du STATUT 
D’ÉTUDIANT SPORTIF de BON ou de HAUT NIVEAU (ESBHN) 

à l’Université Gustave Eiffel 
 

ANNÉE UNIVERSITAIRE 2025/2026 
 

A retourner à Stéphane DOCET stephane.docet@univ-eiffel.fr  
Ou au Service des sports - bâtiment Rabelais 2ème étage 

IDENTITÉ 

 

NOM : ............................................................................................................ ……………………. 

 

Prénom : ........................................................................  Sexe : F   M  

 

Date de naissance : ....................................  Lieu : ................................................................  

 

Adresse : .................................................................................................................................  

...............................................................................................................................................  

Code postal :  VILLE : .....................................................................................  

 

Tél domicile : ........................................... Portable : ................................................................  

E-mail : ...................................................................................................................................  

 

Êtes-vous boursier ?  OUI   NON   en cours  

 

RENSEIGNEMENTS UNIVERSITAIRES POUR L’ANNÉE EN COURS 

 

N° ÉTUDIANT : 

Composante de formation ou UFR : ..........................................................................................  

Année de formation (L1, L2, L3, M1 ou M2) : ............................................................................  

Responsable de formation (e-mail) : .........................................................................................  

Secrétaire pédagogique (e-mail) : ............................................................................................. 

...............................................................................................................................................  
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RENSEIGNEMENTS SPORTIFS 

 

Discipline sportive : ..............................        Fédération : .....................................................................  

 

Êtes-vous inscrit sur les listes du Ministère des Sports et des Jeux Olympiques et Paralympiques:                                                                           

OUI   NON  

Si oui, dans quelle catégorie : 

ÉLITE   SENIOR   RELÈVE/JEUNE  RECONVERSION  

ESPOIR   COLLECTIFS NATIONAUX/PARTENAIRE  

Merci de fournir l’attestation d’inscription sur la liste ministérielle du ministère des sports. 

 

Si non, Merci de fourni un document officiel récent justifiant de votre niveau national. 

NOM de votre structure d’entraînement : ..............................................................................................  

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

Adresse : ...........................................................................................................................................  

Code postal : VILLE : ...................................................................................  

 

Nom et prénom de votre référent pédagogique : ……………………………………………………………………………….. 

Coordonnées (tel, mail…) : ………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Nom et prénom de votre référent sportif : ……………..…………………………………………………………………………. 

Coordonnées (tel, mail…) : ………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Combien d’heures par jour réservez-vous à votre discipline ? :……..h/j 

Quelle disponibilité estimez-vous pouvoir réserver à vos études ? : :…....h/j 

 

Votre palmarès en quelques lignes : 

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 

Objectif de l’année (en incluant votre participation aux compétitions universitaires) : 

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 

Vous pouvez si vous le souhaitez mentionner des éléments que vous estimez importants et qui peuvent 

occasionner une difficulté pour la suite de vos études : ……………………………………………………………………….  

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

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

Engagement, date et signature : 

En cas d’obtention du statut d’ESBHN, je m’engage à respecter la charte ESBHN et à représenter 

l’université aux compétitions organisées par la FFSU 

 

 

Date : ..........................................................  Signature : 

 


