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FEDERATION
FRANCAISE DE
TRIATHLON




Ce dossier est à retourner à  la Ligue Régionale dûment rempli,  au plus tard
3 semaines avant la date de l'animation ou de la première étape du Triathlon Itinérant.
  FORMCHECKBOX 
 Animathlon


 FORMCHECKBOX 
 Triathlon Itinérant
   

 FORMCHECKBOX 
 Rando-triathlon

Nombre d'étapes : ………..

Appellation de l’animation :      
Cadre réservé à l’instruction du dossier :

Date de réception :      
Nom de l'instructeur :      
Avis de l’instructeur :      
De façon à juger les conditions de déroulement de l'animation, il importe que chacune des rubriques de ce dossier soit pleinement renseignée.

D'une manière générale, toutes les informations complémentaires de nature à préciser votre mode d’organisation peuvent être jointes à votre dossier.
1 - Coordonnées de l'organisateur :
	Appellation de la structure :
	     

	Représentée par :
	     

	Adresse du siège social :

	     

	Téléphone :
	     

	Portable :
	     

	Télécopie :
	     

	Email :
	     


2 - Lieu et date prévisionnelle
( Animathlon





( Triathlon Itinérant : remplir les pages 2 à 4 pour 






    chaque étape.

	Lieu
	Date
	
	Numéro d'étape
	Lieu 
	Date

	     
	     
	
	     
	     
	     


( Rando-triathlon

	Lieu
	Date

	     
	     


Dans l’éventualité d’une modification de ce même calendrier, vous devrez impérativement en tenir informer l’instructeur du dossier.
3 - Composition de l'équipe d’animation
Vous préciserez la composition nominative de votre équipe d’encadrement, en mentionnant au regard de chacune des personnes impliquées dans votre dispositif, leur fonction et leurs éventuelles qualifications sportives avec notamment les diplômes fédéraux (F.F.TRI.) dont elles seraient titulaires (BF5, BF4, BF3). Il est rappelé que le responsable technique qui assure la coordination générale d'une animation doit être titulaire au minimum d’un BF5.
En outre, si la manifestation se déroule dans une baignade non surveillée, la présence d’une personne titulaire a minima du BNSSA est obligatoire.
	Nom – Prénom
	Fonction dans l’organisation
	Qualification Sportive



	     
	     
	 FORMCHECKBOX 
 BF5              FORMCHECKBOX 
 BF4

 FORMCHECKBOX 
 BF3              FORMCHECKBOX 
 BNSSA

 FORMCHECKBOX 
 Autres : ………………..

	     
	     
	 FORMCHECKBOX 
 BF5              FORMCHECKBOX 
 BF4

 FORMCHECKBOX 
 BF3              FORMCHECKBOX 
 BNSSA

 FORMCHECKBOX 
 Autres : ………………..

	     

	     
	 FORMCHECKBOX 
 BF5              FORMCHECKBOX 
 BF4

 FORMCHECKBOX 
 BF3              FORMCHECKBOX 
 BNSSA

 FORMCHECKBOX 
 Autres : ………………..

	     
	     
	 FORMCHECKBOX 
 BF5              FORMCHECKBOX 
 BF4

 FORMCHECKBOX 
 BF3              FORMCHECKBOX 
 BNSSA

 FORMCHECKBOX 
 Autres : ………………..


4 - Descriptif général de l’organisation

4.1 - Nombre prévisionnel de participants :      

4.2 - Public(s) visé(s) (plusieurs choix possibles)
Précisez les catégories d’âges
 FORMCHECKBOX 
 Jeunes :      

 FORMCHECKBOX 
 Adultes :      
Précisez la nature du public
 FORMCHECKBOX 
 Tout public


 FORMCHECKBOX 
 Groupes scolaires

 FORMCHECKBOX 
 Centres de loisirs

 FORMCHECKBOX 
 Autres : ………………………………………………………………………


4.3 - Tarif d'inscription :       €

4.4 - Matériels éventuellement prêtés aux participants (vélos, casques, etc.)

     
Si une dotation est prévue, elle doit être identique pour tous les participants.
Si vous avez rédigé un règlement particulier concernant cette animation, veuillez en joindre un exemplaire.
5 - Descriptif technique de l'animation
Décrivez l’animation en déclinant ses caractéristiques pour chacun des différents publics ciblés (catégories d’âges). Les caractéristiques suivantes sont à renseigner pour chaque catégorie :
a. Type de format proposé
 FORMCHECKBOX 
 Triathlon

 FORMCHECKBOX 
 Duathlon

 FORMCHECKBOX 
 Aquathlon

 FORMCHECKBOX 
 Bike & Run

 FORMCHECKBOX 
 Plateau d'habiletés motrices
 FORMCHECKBOX 
 Autre :      
b. Distances parcourues dans chaque discipline
     
c. Durée estimée de l'animation proposée
     
Si votre animation est un plateau d’habiletés motrices, décrivez chacun des ateliers proposés (durées, types d’exercice, disciplines, nature des enchaînements, nombre de participants par atelier) :

6 - Descriptif sécuritaire de la manifestation
Combien de personnes sont exclusivement affectées à cette tâche : ……
· Prévoir un service médical adapté

· Prévoir les moyens de contact nécessaires avec les services d'urgence : téléphone portable en   réseau, moyen radio …
· Rappel : le chronométrage et les classements sont interdits 
Un bulletin d'inscription et d'informations sur l'animation incluant la description des activités, parcours,  durée moyenne de l'effort et garanties assurance, doit être rempli et signé par chaque participant avant le départ.
7 - Pièces à joindre

Joignez obligatoirement à ce dossier :

· la convention autorisant le déroulement de l'animation ou la copie d’une lettre de la collectivité ou du propriétaire du lieu s’engageant à accueillir l'animation sur son territoire, 
· le bulletin d'inscription et d'informations,
· Le plan de situation précisant :

· l’échelle de ce plan
· le lieu d’accueil
· l'aire de transition
· les différents parcours
· le départ et l'arrivée
· la zone de ravitaillement éventuelle, les zones du public…
· la localisation des personnes chargées de la surveillance, du déroulement de la manifestation…
Après la réalisation de l'animation, merci d'envoyer un bilan animation à la Ligue Régionale ou, si les triathlons itinérants traversent plusieurs ligues, à la F.F.TRI.. Le document ‘’bilan animation’’ à remplir est téléchargeable sur le site fédéral (http://www.fftri.com/spip.php?rubrique73).
ATTESTATION SUR L’HONNEUR

Je, soussigné(e)      , représentant(e) légal(e) de la structure organisant l’animation dénommée      , 
atteste que l’ensemble des renseignements consignés dans ce dossier sont authentiques. Je m’engage à 

respecter la Réglementation Générale Fédérale en vigueur inhérente à la PRATIQUE ANIMATION. 
Fait pour servir et valoir ce que de droit,




À      , le      

Nom et signature du représentant légal de la 


Cachet :



structure organisatrice :


     
Demande d'agrément d'une Animation


(à remplir par l’organisateur) 
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