BILAN ENF
SAUV'NAGE

DATE DE SAISIE :
DENOMINATION DE LA STRUCTURE ORGANISATRICE :
DENOMINATION DE LA FEDERATION DE LA STRUCTURE :

NOM DU RESPONSABLE DE LA SESSION DE PASSAGE DE TESTS ENF : — N° de téléphone :
— Adresse Mail :

TESTS SAUV'NAGE

ATTENTION : pour faciliter le traitement des données et mutualiser les résultats au sein d’une méme fédération mais également au sein du C.1.A.A, vous n'étes pas autorisés a modifier
cette base de données ! (en revanche, pour vos besoins locaux, il vous est possible de rajouter des colonnes a l'extérieur (a droite) de cette base de données)

LIEU N° DE R
DATE | REUSSITE (de réussite) CIVILITE Année de | STRUCTURE | LICENCE NOM DE N
(@ Nl NOM PRENOM naissance (club) DU L'EVALUATEUR | IDENTIFIANT
. u

passage) | oul | NON Ville département Femme | Homme CANDIDAT EVALUATEUR

Ex emg/e 1:| 17/01/08 1 PARIS 75 1 DKEKEIDLZFGZEBJD MARIE-FRANCOISE 1999 AS PARISIENNE 078295548 HDJHDKZKLDOLEP 18075080011E
Exemg/e 2| 17/01/08 1 PARIS 75 1 LMLKIKLIKH. PIERRE 2000 AS HDJHDKZKLDOLEP 1E
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