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Demande d’organisation d’1 session de 

Date :







Horaires :
Lieu du passage du test :

Club(s) organisant le sauv’nage :

Catégorie des nageurs :

Noms des Evaluateurs :  
-                                 (Club) 





-                                 (Club)





-                                 (Club)





-                                 (Club)

Noms des assistants Evaluateurs :
    -                                                   (Club)






    -                                                   (Club)






    -                                                   (Club)






    -                                                   (Club)

Nb/ Rappel : Un club ne peut pas assurer en interne, l’organisation et la délivrance de ce test !

Cadre réservé au Comité Directeur :





       Demande :                                      Acceptée		  	              Refusée





(Barrer la mention inutile)








