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RENOSEIGNEMENTS ADMINISTRATIFS

CANDIDAT(E) :

Photo d'identité

Nom

Prénom

Adresse

Ville

Date de naissance

Lieu de naissance

Taille (cm) Poids (kg)

Envergure (cm)

Pointure

E-mail

Numéro de licence FFN

REPRESENTANT LEGAL (parent ou tuteur) :

Catégorie d'age

Code postal

Tél. mobile

Nom Prénom

Adresse

Ville Code postal

Tél. fixe Tél. mobile E-mail

STRUCTURE ASSOCIATIVE :

Nom du club Comité régional
Nom du Président Prénom

Tél. fixe Tél. mobile E-mail

Nom de I'entraineur Prénom

Tél. fixe Tél. mobile E-mail
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VOLET SPORTIF

CONDITIONS D'ENTRAINEMENT :

Lieu d'entrainement

Structure fédérale v Centre < Horaires aménagés
Section sportive v Club <~ Type de bassin
Entrainement dans I'eau
Depuis combien d'années pratiquez-vous la natation ?
KILOMETRAGE KILOMETRAGE NOMBRE DE SEANCES VOLUME HORAIRE KILOMETRAGE
ANNUEL HEBDOMADAIRE HEBDOMADAIRES HEBDOMADAIRE QUOTIDIEN

Préparation en dehors de I'eau

Effectuez-vous des séances de renforcement musculaire ou de préparation physique ?

Si OUI, & raison de combien de séances par semaines (en moyenne)

Pratiquez-vous d'autres sports que la natation ?

SiOUI, lesquels ?
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ORIENTATION SOUHAITEE POUR LA SAISON PROCHAINE :

Scolaire

Universitaire

Professionnelle

Autre
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AVIS OBLIGATOIRES

Observations :

LE PRESIDENT DU CLUB Nom Prénom
Observations :
L'ENTRAINEUR DU CLUB Nom Prénom
Observations :
LE PRESIDENT REGIONAL Nom Prénom
Observations :
LE CTS REGIONAL Nom Prénom
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PROJET SPORTIF :

Quels sont vos objectifs & court terme (saison prochaine) ?

Quels sont vos objectifs a moyen terme (2 a4 ans) ?

Quels sont vos objectifs a long terme (5 ans et plus) ?

VOLET SCOLAIRE

SITUATION ACTUELLE :

Nom de ['établissement d'origine

Académie

Adresse

Ville

Code postal

Classe fréquentée

Langue vivante n°1

Langue vivante n°2

Option(s) éventuelle(s)









