
147, rue de la Délivrande – Péricentre 4 – 14000 CAEN -   02 31 75 04 19 - secretariat@ffnnormandie.com - www.normandie.ffnatation.fr 
  

CANDIDATURE 
Conseil  d’Administration 

21  postes  à  pourvoir 

NOM : …………………………………………………     Prénom : ………............................................. 
Date de naissance : ……………………………   à ………………………………………..………............ 
Adresse : ………………………………………………............................................................................ 
Code postal : ………………………. Ville : …………………………………………………………...……  
Tél : ……….....….….....…       Mail : ……………………………………………………………………..... 
Profession : ………………………………………………………………................................................... 

Licencié au club : ………………………………………….......  N° de licence  ………………………….. 

Diplômes Fédéraux : ……………………………………………………………………………………….. 
Situation et responsabilité sportive : ……………………………………………………………………… 
Officiel : A      B      C       Discipline : ……………………………………………… 

Motiver votre candidature :  

ATTENTION !  Tout candidat doit être obligatoirement « licencié » 
à la Fédération Française de Natation, avant le jour de l’Assemblée Générale,  

et remplir les conditions, citées dans l’Article 9 des Statuts de la Ligue de Normandie. 

Fait à ………………………………………………..  Signature 
le ………………………...............................  2020 

Cette fiche de candidature, accompagnée obligatoirement du bulletin n°3 du casier judiciaire*, 
doit être envoyée en recommandé avec accusé de réception  

au siège de la Ligue de Normandie Natation 
avant le 31 octobre 2020 - 23h59 (cachet de la poste faisant foi).  

PHOTO 

(*) S'agissant de la procédure pour recueillir ce bulletin N°3, cette formalité est assez simple à remplir puisqu'elle peut se faire en ligne

 sur le lien suivant :  https://casier-judiciaire.justice.gouv.fr/pages/accueil.xhtml
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