
Mise à jour de 2017 
 

Commission Fédérale d’Escalade 
 

FORMATION D’INITIATEUR sur SNE 
FICHE D’INSCRIPTION ET DE VALIDATION 

 
Session organisée par le Comité Territorial : ...................................................................  
 
N° d’agrément :  ...................................................................................................................  
 
Dates et lieu de l’action :  ...................................................................................................  
 
Informations sur le candidat 
Nom : ........................................ Prénom : .............................. Date de naissance : ...........................  
Adresse :...........................................................................................................................................  
E-mail :.......................................................................... Tél. : ...........................................................  
Club d'appartenance (4 chiffres) ............................ N° d'adhérent (8 chiffres)  ..................................  
Personne à prévenir en cas d’accident (nom et tél.) : ........................................................................  
 .........................................................................................................................................................  
Brevets Fédéraux déjà obtenus : ......................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................  
Référence Extranet du test d’entrée en formation validé par le candidat :  ........................................  
 
 

Signature du candidat 
(Précédée de la mention 

« Lu et approuvé ») 

Cachet de l'association Avis du président de l'association 
Je soussigné, …………………………………, 
certifie que le candidat est un membre actif de 
notre association affiliée à la FFCAM, qu’il y a 
effectué au moins 70 heures de co-
encadrement, et qu’il s'engage à intégrer 
notre équipe d'encadrement. 
 
Fait à …………….., le ………………. 
 
 
 

 
Cette fiche d'inscription est à retourner au DTR escalade (ou équivalent) du Comité Territorial 
gérant le stage, accompagnée des pièces suivantes : 

 Attestation de 70 heures de co-encadrement (copies des pages correspondantes des niveaux 
3 et 5 du Livret d’Escalade FFCAM) 

 Chèque de ............... €, à l’ordre de ………. 
 

 Admis      Fait le : 
Nom et visa du Professionnel : 

         
 

 Non admis (indiquer le motif du refus)  Nom et visa du Cadre Fédéral : 
       


