
Comité Départemental de l’Aisne de Tir à l’Arc 

 

   

 

 

Siège Social 

21 rue du Dauphin 

02210 COINCY 

Tél. : 03 23 71 25 80  Port. : 06 71 30 92 46 

Site        : www.cdarc02.com 

Courriel : arccomite02@orange.fr 

Trophée départemental des mixtes 
Samedi 5 mars 2022 

Salle des sports 
Chemin des fossés 02220  Braine 

Coordonnées GPS Lat :49.34504 Long :3.53463 

  
 
Inscriptions  
Equipe de 2  archers composée d’un homme et d’une femme du même club.  

 Licences « A » « J » « L » acceptées 
Tenue blanche ou tenue de club souhaitée. 

 

 Catégories  
 

 
 

 
 

    
 
 
 
 

 Déroulement  de la compétition  
1. Phase de qualification par équipe  

                       Echauffement à distance  
5 volées de 4 flèches – les équipes disposent de 80 secondes pour tirer 4 flèches 

Toutes les phases se tirent dans le rythme  d’un tir  par équipe en situation de match. 
2. Tir  de classement 

Constitution de poules en fonction du nombre d’équipes 
Match en set. 

3. Tir de barrage  ( Big Shoot off )  
 Les vainqueurs de chaque poule se rencontrent pour déterminer le vainqueur du trophée. 

 
Horaires 
 

 

  
 
 

 salle 

Néo licencié 
 (1ère licence prise à partir du 1/09/2020  arc classique ) 

18m blason - 60 

Arc classique (toutes catégories) 18m blason - 40 

Arc poulie (C-J-S1-S2-S3) 18m trispot - 40 

Arc nu (toutes catégories) 18m blason - 60 

Greffe 13h30 

Tir de qualification  14h00 

Tir de classement 15h30 



Comité Départemental de l’Aisne de Tir à l’Arc 

 

   

 

 

Siège Social 

21 rue du Dauphin 

02210 COINCY 

Tél. : 03 23 71 25 80  Port. : 06 71 30 92 46 

Site        : www.cdarc02.com 

Courriel : arccomite02@orange.fr 

 

BULLETIN D’INSCRIPTION A RENVOYER AU PLUS TARD le 28 février 2022 
 A Maryline MERCIER  

Tél :   06.71.30.92.46                                              Mail : arccomite02@orange.fr 

       
BIENVENUE à TOUTES ET TOUS 

 

Trophée départemental des mixtes 
Samedi  5  mars 2022  

CLUB/COMPAGNIE :…………………………………………………………………………………………………………………………………………  
 

 

 

N°Equipe  Catégorie  Nom Prénom Licence  

Equipe 1 
   

  

Equipe 2 
   

  

Equipe 3 
   

  

Equipe 4 
   

  

Equipe 5 
   

  

Equipe 6 
   

  

  

NOM : Prénom 

Adresse : 

Tél : Mail : 


