FICHE D'IDENTITE

coller ici

une photo
didentité
NOM . récente
PreNOM . ..
Date et LICU 0@ NAiSSANCE. . ... ..o e e e
AN S . ..o

N.B. : Si les parents vivent séparément, préciser I'adresse du parent isolé :

A S S . ..o



FICHE SCOLAIRE

Important : Cette fiche permet au responsable scolaire du centre de superviser toutes
les candidatures du secondaire et du supérieur.

Remarque particuliére :

- Joindre obligatoirement les 2 derniers bulletins scolaires

Formation demandée pour 2026-2027 .................ccoovviiiiiiiiiiie e
LANGUES VIVANTES ETUDIEES : LV A

SPECIALITES :

Avez vous redoublé une ou plusieurs classes ?

ST OUL, 1ESQUEIIES 2 e
Avez-vous un projet professionnel ?

SEOUI, LBQUEL 2. e

REGIME (envisagé pour 2026-2027)* :

INTERNE
EXTERNE
DEMI-PENSIONNAIRE
TRANSPORT * : CAR TRAIN VOITURE PARTICULIERE VELO
AUTRES :
BOURSIER * : Ooul NON

* Entourer la réponse qui convient

N.B. : Si vous avez des précisions a apporter dans vos choix d'orientation, veuillez les formuler dans ce
cadre.




FICHE TECHNIQUE

NOM & Prénom: ...
Datedenaissance : ....................cccccceeiiiiiiil,

ClUb & Catégorie: .................oooo,
Taille: ...l Poids:.................... Poulsderepos:..................

Km effectuésen2024:............................. Nombre de jours de course en 2024 : ..................
Km effectuésen2025:............................. Nombre de jours de course en 2025 : ..................
Km effectuésen2026:.............................. Nombre de jours de course en 2026 : ..................
Tenez-vous un carnet d’entrainement ? oui 1 non [

Si oui, précisez (papier, excel, en ligne...) :

Avez-vous un compte Strava ? oui L1 non U]
Si oui, indiquez votre nom d’utilisateur : ......................
Disposez-vous d’un entraineur qui planifie votre entrainement ? oui [1 non [

Nom de lI'entraineur :

Coordonnées (Tél — Mail) -

Avez-vous passé un/des tests d’effort ? oui L1 non L[]

Sioui, date(s) et HEU(X) & . oo
merci de joindre les résultats si vous les possédez

Utilisez-vous le matériel suivant ? :

Capteur de cadence oui [ non [
Capteur de fréquence cardiaque oui [J non L[]
Capteur de puissance oui L1 non L1 siouilequel:....................coooeiiiiiiiiiiiiiiieee

SEMAINE TYPE D’ENTRAINEMENT EN SAISON :

Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi Samedi Dimanche

Période
scolaire

Période
vacances

Pratiquez-vous ou avez-vous une expérience en compétition ? entourez la ou les réponses qui conviennent

ROUTE PISTE CYCLO-CROSS VTT  AULI@ ! oo
Possédez-vous un vélo ? entourez la ou les réponses qui conviennent

ROUTE PISTE CYCLO-CROSS VTT



FICHE PALMARES

Joindre une lettre de motivation sur les motifs qui vous aménent a poser candidature au Centre Régional
d’Entrainement et de Formation des Pays de la Loire.

Annéedela 1% licence: .........oeeeeeeii

Principales victoires

Année Club Nombre de places sz . .
de notoriété ou titres, podiums
(préciser 1’activité : route, piste, cyclo-cross, VIT...)
1er 2nd 3éme 4éme Séme
2024
2025
2026

Avez-vous effectué des sélections départementales ou régionales ?

Si oui, précisez dates, épreuves, équipes, résultats :

Des commentaires sur vos résultats de 2025 et 2026 ? (joindre sur une feuille libre si nécessaire)




