,,.: DOSSIER DE SUIVI ANNUEL DE LABELLISATION m
(4
: E i
o LaBeL: FORMATEUR
Code d’affiliation FFN :............cccuveeee.. Numero du dossier :............ccceeeeeeeennnnn.
Label obtenu : FORMATEUR Discipline :........ccoeeevveveeieereenenns Date d’obtention: ..../ ..../.......
(NC-EL, NS, WP, PL)

IMPORTANT : Les renseignements a mentionner dans ce formulaire concernent la saison précédente (N-1)

Nombre d’adhérents déclarés a la commune: | ............. Nombre de licenciés FFN: | .............

Pieces justificatives :

1. Demande de subventions ou toute autre convention passée avec les collectivités territoriales ou partenaires institutionnels (attestant du nombre d’adhérents)

PARTICIPATION A LA VIE FEDERALE : « Formateur »:
e  Participation a I'assemblée générale du Comité Départemental : O oui U non Régionale : d ou U non
e  Participation aux formations fédérales : (Nombre d’éducateurs en formation au cours de la saison) : .........
e  Participation aux formations d’officiels : (Nombre d’officiels en formation au cours de la saison) : ........
. Participation a I'organisation de compétitions Dép/Reg : Nbr de compétitions organisées au cours de la saison : ..........

PREREQUIS DES PRATIQUES COMPETITIVES : Label Formateur (répondre uniqguement aux questions
concernant la ou les disciplines obtenues pour votre/vos label(s) FORMATEUR)

Prérequis a la performance :
Natation course/Eau libre :
Avoir au moins deux qualifiés aux championnats de France de catégorie d’age ;

Nageurl=............ccccoommmiiinnees IUF e, Nageur2= ..........ccoeiiiiceiennnnne. IUF :..,
ou Avoir au moins six qualifiés aux championnats de France N2 ou interrégional ;
Nageurl= Nageur2=
Nageur3= Nageur4=
Nageur5= Nageur6=
ou Avoir au moins deux nageurs participant aux championnats de France 5km Eau libre ;
Nageurl=...........cccccoeeeiiiiiiinnnes IUF e Nageur2= ..........ccocoieiiiieeennns IUF :..
ou Avoir au moins un nageur participant au 800 NL ou 1500 NL lors des championnats de France de natation de
catégorie d’age.
Nageurl=..........cccoovvvvvvvvvvvnnnnnns IUF ..o,
Water-polo :
Garcons : Participer aux championnats de France U15 et U17 et étre classé chaque année.
Participation U15 : 1 oui 4 non Classement: ......... Participation U15 : 1 oui 4 non Classement: .........

Filles : Participer au championnat U15 dames et étre classé
Participation U15 : 1 oui d non Classement: .........
ET Engager une équipe de chaque catégorie dans le programme régional
Engagement d’une équipe de chaque catégorie: Woui U non

Natation synchronisée
Avoir une nageuse qualifiée a la finale des jeunes
Nageuse=. NOM..........cccccevvreerrniieennnnnnn. Prénom: .......cccoovvevcieeiiennnnn, IUF ceeeee,
ou Avoir une équipe au minimum au N3 benjamines ou espoir
Equipe engagée en N3 Benjamines : 1 oui d non Equipe engagée en N3 Espoir: 1 oui U non

Plongeon
Avoir au moins un plongeur inscrit sur le collectif Espoir

Plongeur=. Nom..............ccooeeverrreernnennn. Prénom: .........ccocoeeciveeeineennn, IUF teeeee,

Prérequis d’encadrement : Educateur majeur titulaire au moins du BF4 dans la discipline choisie :
NOM ..o Prénom: .................. BF:..coooenen. Licence FFN (IUF) @......ccoovevennennen. Numéro du dipléme :...........cceeueneee.

Prérequis de disposition d’officiels : Le club doit disposer d’un officiel A ou d’un juge régional selon la discipline :
Officiel A:Nom ........c..cceevvvennnnen. Prénom: ................. Licence FFN (IUF)

Prérequis Médical : Le club doit disposer d’'un médecin référent :
Médecin : NOmM .......oevvevevvveeeeeennns Prénom: .................. Tel e, Adr. MESS G

Avis de la commission et du cadre technique :




