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1. ORGANISATEUR 
 

Structure organisatrice : 
 

- Dénomination : 

- Adresse : 

- Code postal :  - Ville :  

- N° téléphone : - N° télécopie : 

- Mail :  - Web : 
 

Représentant :   

- Nom : - Prénom : - Qualité : 

 

Fédération de tutelle (ou structure de conventionnement) : 
 

2. SESSION DE PASSAGE DE TESTS ENF 
 

Intitulé de la manifestation : 
 

Date, lieu et horaires : 
 

3. ENCADREMENT 
 

Responsable de la manifestation : (Responsable départemental ou régional de la fédération de tutelle) 
 

- Nom : - Prénom : - Qualité : 

- N° téléphone : - Mail : 

 

Responsable technique de la manifestation : (Référent ENF)  
 

- Nom : - Prénom : - N° d’identifiant ENF : 

- N° téléphone : - Mail : 

 

Dénombrement des effectifs d’encadrement de la manifestation :  
- Nombre d’évaluateurs ENF1 : 

- Nombre d’évaluateurs ENF2 : 

- Nombre d’évaluateurs ENF3 : 

- Nombre d’assistants évaluateur ENF1 : 

- Nombre d’assistants évaluateur ENF2 : 

- Nombre d’assistants évaluateur ENF3 : 

- Nombre de personnes autres* :  
* : Bénévoles, licenciés, parents, … ayant participé à la manifestation sur des tâches indépendantes de l’évaluation. 

 

Nombre total de personnes pour l’encadrement :  
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4. PUBLIC 
 

Structure(s) d’appartenance et nature du public accueilli :  
(Structures : clubs, associations sportives, DSP, individuels, …) 
 

1) Dénomination de la structure : Nbre de personnes : 

     Nbre de licenciés :   Nbre de non licencié : 
  

2) Dénomination de la structure : Nbre de personnes : 

     Nbre de licenciés :   Nbre de non licencié : 
  

3) Dénomination de la structure : Nbre de personnes : 

     Nbre de licenciés :   Nbre de non licencié : 
  

4) Dénomination de la structure : Nbre de personnes : 

     Nbre de licenciés :   Nbre de non licencié : 
  

5) Dénomination de la structure : Nbre de personnes : 

     Nbre de licenciés :   Nbre de non licencié : 
  

  

- Nombre total de structures : 

- Nombre total de licenciés :  

- Nombre total de personnes accueillies : 

- Nombre total de non licencié : 

 

5. ORGANISATION MATERIELLE, SPATIALE ET TEMPORELLE 
 

(Remarques, suggestions, problèmes rencontrés, …) 

 

 

 

 

 

6. PARTENAIRES 
 

Pouvez-vous préciser les éventuels partenariats contractés et la nature de ce ou ces partenariats : 
 

(CIAA (Autre(s) fédération(s) du CIAA ayant participé à la manifestation), Institutionnels (Comité départemental ou régional de la 

fédération de tutelle, DRDJS, DDJS, Conseil Régional, Conseil Général, collectivité locale, …), Techniques (Logistique, assurances, sécurité, 

…), Economiques.) 

 

 

 

 

 

7. PROMOTION 
 

Y a-t-il eu une action spécifique de promotion ? Si oui, de quelle nature ?  

Eventuellement, quel(s) média(s) ont été sollicité(s) ? 

 

 

 

 

 

8. RESULTATS DE LA SESSION DE PASSAGE DE TESTS ENF 
 

Il s’agit de présenter une synthèse des résultats obtenus à la session de passage de tests ENF.  

Le détail des résultats est présenté dans le bilan ENF quantitatif qui doit être joint à ce bilan.  

 

Nombre total de candidats : ………… 

 

TESTS ET REUSSITES : 

1) Nombre de pratiquants n’ayant rien réussi : ………… 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 
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2) Nombre total de diplômes Sauv’nage décernés : ………… 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 

 
 

3) Nombre total de diplômes Pass’sports de l’eau décernés : ………… 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 

 

- Nombre de tests natation course du Pass’sports de l’eau réussis : 

- Nombre de tests natation synchronisée du Pass’sports de l’eau réussis : 

- Nombre de tests water-polo du Pass’sports de l’eau réussis : 

- Nombre de tests plongeon du Pass’sports de l’eau réussis : 

- Nombre de tests nage avec palmes du Pass’sports de l’eau réussis : 

 
 

4) Nombre total de diplômes Pass’compétition décernés : ………… 
 

- Nombre de diplômes Pass’compétition natation course  décernés : 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 

 

- Nombre de diplômes Pass’compétition natation synchronisée décernés : 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 

 

- Nombre de diplômes Pass’compétition water-polo décernés : 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 

 

- Nombre de diplômes Pass’compétition plongeon décernés : 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 

 

- Nombre de diplômes Pass’compétition nage avec palmes décernés : 
 �   Répartition  � Femmes :                                     � Hommes :  

 �   Répartition � Moins de 9 ans :                           � 9 à 11 ans :                                    � Plus de 12  ans : 

 

10. BILAN ET PERSPECTIVES 
 

Précisez ici toutes informations complémentaires et utiles à ce bilan et précisez quelles changement envisagez-

vous pour les prochaines sessions de passage de tests ENF. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Date du bilan : 

 

Rédacteur du bilan : 

- Nom : - Prénom : - Qualité : 

- N° téléphone : - Mail : 

 

Signature : 


