Formation entraineur fédéral

Fiche de validation des séances pédagogiques

Stagiaire
Nom :

Prénom :

Séance 1

Signature du tuteur

Séance 2

Signature du tuteur

Séance 3

Signature du tuteur

Séance 4

Signature du tuteur

Séance 5

Signature du tuteur

Tuteur
Nom :

Prénom :

Date :
Public :
Théme:

Date :
Public :
Théme:

Date :
Public :
Théme:

Date :
Public :
Théme:

Date :
Public :
Théme:

Cette fiche est a transmettre a 'ladresse mail suivante : mickael.marteau@ffaviron.fr



Séance 6

Signature du tuteur

Séance 7

Signature du tuteur

Séance 8

Signhature du tuteur

Séance 9

Signature du tuteur

Séance 10

Signature du tuteur

FFAVI Ro:la
RHONE ALPES

Date :
Public :
Théme :

Date :
Public :
Théme :

Date :
Public :

Date :
Public :
Théme :

Date :
Public :
Théme :

Cette fiche est a transmettre a 'ladresse mail suivante : mickael.marteau@ffaviron.fr



