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FICHE DE CANDIDATURE 
STAGE NATIONAL KARATE
9 et 10 NOVEMBRE 2023 
CENTRE NATIONAL D’ENTRAINEMENT – Rue Helene Boucher 34170, Castelnau-le-Lez

A retourner OBLIGATOIREMENT pour le 9 OCTOBRE 2023
 par le Service régional UNSS qui validera la candidature, à :
Françoise Barthélémy – DNA – francoise.barthelemy@unss.org 
Copie à Sophie Gerbet– Déléguée technique – sophie.gerbet @unss.org

Le Service Régional UNSS de : ……………………………………………………………………………………………………………………………..


Propose la candidature de : M. / MME ……………………………………………………………………………………………………………………………
Tél personnel : ………………………………………………...................................................………………………………………………………………..………………. 
E-mail personnel : ………………………………………………...................................................……………………………………………………………………….….
Animateur(trice) d’AS au COL / LYC / LP ………………………………………………...................................................………………………..
VILLE : ………………………………………………...................................................…………………..………………………………………………………………………………..
E-mail établissement : ………………………………………………........................……………………………………………................................................
Adresse établissement : ………………………………………………...................................................…………………………………………………………….


EXPERIENCES :
· Karaté en milieu scolaire :   
· Membre CMR (années scolaires) : …………………….....................................................................................
· Organisateur de championnats d’académie (années scolaires) : ……………………...............
· A assisté aux Championnats de France UNSS (années) : ……………………..................................
· Autres expériences (formation Jeunes Arbitres…) : …………………….............................................
· [bookmark: _GoBack]Karaté en milieu fédéral (facultatif) : ……………………................................................................................................
· Pas d’expérience mais projet de développement de la pratique : …………………….............................

La signature du Chef d’établissement, obligatoire, certifie son accord.
La signature du Directeur du SR UNSS, obligatoire, valide la prise en charge du transport.
	Date :
Signature du Chef d’établissement




	Date :
Signature du Directeur du SR UNSS






image2.png
UNSS

Union Nationale
du Sport Scolaire

UNION NATIONALE DU SPORT SCOLAIRE

13, rue Saint-Lazare - 75009 Paris - Tél: 0142 81551

E!

Liberté ité « Fraternité

REPUBLIQUE FRANGAISE www.unss.org ﬁ o @ o






 


FICHE DE CANDIDATURE


 


 


STAGE NATIONAL 


KARATE


 


9


 


et


 


1


0 NOVEMBRE


 


2023 


 


CENTRE NATIONAL D’ENTRAINEMENT


 


–


 


Rue Helene Boucher 


34170, Castelnau


-


le


-


Lez


 


 


A retourner 


OBLIGATOIREMENT 


pour le 


9


 


OCTOBRE 2023


 


 


par le Service régional UNSS


 


qui validera la candidature, à


 


:


 


Françoise Barthélémy 


–


 


DNA 


–


 


francoise.barthelemy@unss.org


 


 


Copie


 


à Sophie Gerbet


–


 


Déléguée technique


 


–


 


sophie.gerbet


 


@unss.org


 


 


Le Service Régional UNSS de 


: 


………………………


………………


…………………………………………


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


.


.


 


 


 


Propose la candidature


 


de 


:


 


M. / MME 


………………………………………………………………………………………………………………


……


………


 


Tél personnel : 


………………………………………………...................................................……


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


..


……………….


 


 


E


-


mail personnel


 


: 


………………………………………………...................................................…………………………………………………………………


…….


….


 


Animateur


(trice)


 


d’AS 


au COL / LYC / LP 


………………………………………………...................................................…………………


…


….


.


 


VILLE


 


: 


………………………………………………...................................................………………


…..


……


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


…


.


.


 


E


-


m


ail établissement


 


: 


………………………………………………........................……………………………………………...


........................................


.....


 


Adresse établissement


 


: 


………………………………………………...................................................………………………………………………………


…….


 


 


 


EXPERIENCES


 


:


 


·


 


Karaté 


en milieu scolaire :   


 


o


 


Membre CMR (années scolaires)


 


: 


…………………….............................................................................


.....


...


 


o


 


Organisateur de championnat


s d’académie (années scolaires)


 


: 


……………………............


.


..


 


o


 


A assisté aux 


C


hampionnats de France UNSS (années)


 


: 


……………………................


................


..


 


o


 


Autres expériences (formation Jeunes 


A


rbitres


…


)


 


: 


……………………...........................................


..


 


·


 


Karaté 


en milieu fédéral (facultatif


)


 


: 


……………………...............................................


..............................


................


...


 


·


 


Pas 


d’expérience mais projet de développement de la pratique


 


: 


……………………................


.


............


 


 


L


a signature 


du 


C


hef d’établissement


, obligatoire,


 


certifie son accord.


 


La signature du 


D


irecteur du 


SR


 


UNSS,


 


obligatoire


, 


valide la prise en charge du 


transport


.


 


Date


 


:


 


Signature du Chef d’établissement


 


 


 


 


 


Date


 


:


 


Signature du Directeur du SR UNSS


 


 


 


 


 




  FICHE DE CANDIDATURE     STAGE NATIONAL  KARATE   9   et   1 0 NOVEMBRE   2023    CENTRE NATIONAL D’ENTRAINEMENT   –   Rue Helene Boucher  34170, Castelnau - le - Lez     A retourner  OBLIGATOIREMENT  pour le  9   OCTOBRE 2023     par le Service régional UNSS   qui validera la candidature, à   :   Françoise Barthélémy  –   DNA  –   francoise.barthelemy@unss.org     Copie   à Sophie Gerbet –   Déléguée technique   –   sophie.gerbet   @unss.org     Le Service Régional UNSS de  :  ……………………… ……………… ………………………………………… … … … … … … … … … … … … … … … … . .       Propose la candidature   de  :   M. / MME  ……………………………………………………………………………………………………………… …… ………   Tél personnel :  ………………………………………………...................................................…… … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … .. ……………….     E - mail personnel   :  ………………………………………………...................................................………………………………………………………………… ……. ….   Animateur (trice)   d’AS  au COL / LYC / LP  ………………………………………………...................................................………………… … …. .   VILLE   :  ………………………………………………...................................................……………… ….. …… … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … . .   E - m ail établissement   :  ………………………………………………........................……………………………………………... ........................................ .....   Adresse établissement   :  ………………………………………………...................................................……………………………………………………… …….       EXPERIENCES   :      Karaté  en milieu scolaire :      o   Membre CMR (années scolaires)   :  ……………………............................................................................. ..... ...   o   Organisateur de championnat s d’académie (années scolaires)   :  ……………………............ . ..   o   A assisté aux  C hampionnats de France UNSS (années)   :  ……………………................ ................ ..   o   Autres expériences (formation Jeunes  A rbitres … )   :  ……………………........................................... ..      Karaté  en milieu fédéral (facultatif )   :  ……………………............................................... .............................. ................ ...      Pas  d’expérience mais projet de développement de la pratique   :  ……………………................ . ............     L a signature  du  C hef d’établissement , obligatoire,   certifie son accord.   La signature du  D irecteur du  SR   UNSS,   obligatoire ,  valide la prise en charge du  transport .  

Date   :   Signature du Chef d’établissement          Date   :   Signature du Directeur du SR UNSS        

 

