
          
FFN           CD VAL DE MARNE   COMITE REGIONAL 

14, Rue Scandicci    Maison des Sports   163 Bd Mortier 

93508 PANTIN CEDEX   44, Ave Karl Marx   75020 PARIS  

     94800 villejuif 

 

 

 

Demande d’Inscription à l’Examen d’ :  

 

 

 

              OFFICIELS B DE NATATION   (1) 

              OFFICIELS A DE NATATION   (1) 

 

 

Présentée par :  

 

NOM…………………………………………………..PRENOM……………………………………………..... 

 

Né(e) le …………………...à………………………  Nationalité………………………………………………. 

 

Demeurant à ……………………………………………………………………………………………………… 

 

Téléphone (fixe)……………………………………..(portable)…………………………………..................... 

 

Licencié (e) FFN pour la saison sportive en cours sous le n°……………………………………………….. 

 

Club : ……………………………………………………………………………………………………………… 

 

Date et signature : ………………………………………………………………………………………………. 

 

 

NB (1) pour l’examen d’ Officiel A – N° de la carte OFFICIEL B.............................................................. 

       

 

AVIS SUR LA 
CANDIDATURE 

DU DATE NOM ET SIGNATURE 

  
Président du Club 
 

  

  
Comité Départemental 
 

  

  
Comité Régional  
 

  

 

CANDIDATURE : RETENUE   (1)  REJETEE  Le Président (signature) : 


