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	Certification qualité

Fédération Française de Gymnastique

Engagement de l’association *


Je soussigné(e) :      
Président(e) de l'association :      
Ville :      
Convention Collective Nationale du Sport : Oui  FORMCHECKBOX 
         Non  FORMCHECKBOX 

Sollicite la visite d’un Accompagnateur  FORMCHECKBOX 
         Auditeur  FORMCHECKBOX 

pour :

- l’obtention de la Certification Qualité  FORMCHECKBOX 

- le renouvellement de la Certification Qualité  FORMCHECKBOX 

Atteste avoir pris connaissance du référentiel de certification. 
S’engage à satisfaire les attentes de la Fédération Française de Gymnastique.
S’engage à informer la Fédération Française de Gymnastique de tout changement concernant l’environnement et l’encadrement qui pourrait donner lieu à une nouvelle visite d’un auditeur qualité.
Fait à :       



Le :      
Signature du Président de l'association                         Cachet de l'association

     







     
* Ce document de deux pages est à retourner au comité régional qui désigne un accompagnateur qualité, puis transmet au siège fédéral, lequel désigne un auditeur qualité. 

Identification de l'association
Comité Régional :     
Association :     
Ville :     
Numéro d'Affiliation :     


@ :     
Nombre de licenciés total :      


Nombre d’adhérents total :      
	


Adresse complète du lieu de pratique:     
(:     
Président(e) ou personne dûment déléguée du bureau et à même de répondre à l’auditeur sur l’ensemble des critères du référentiel (feuille de délégation à joindre)
Nom & prénom :      




@ :
Adresse complète:     
(     
Référent « QUALITÉ »

Nom & Prénom:      


             @ :      

(
     
	Disciplines pratiquées au sein du club

	Gymnastique Artistique Féminine
	OUI  FORMCHECKBOX 

	Non  FORMCHECKBOX 


	Gymnastique Artistique Masculine
	OUI  FORMCHECKBOX 
 
	Non  FORMCHECKBOX 


	Gymnastique Rythmique
	OUI  FORMCHECKBOX 
 
	Non  FORMCHECKBOX 


	Gymnastique Aérobic
	OUI  FORMCHECKBOX 
 
	Non  FORMCHECKBOX 


	Trampoline
	OUI  FORMCHECKBOX 
 
	Non  FORMCHECKBOX 


	Tumbling
	OUI  FORMCHECKBOX 
 
	Non  FORMCHECKBOX 


	Gymnastique Acrobatique 
	OUI  FORMCHECKBOX 
 
	Non  FORMCHECKBOX 


	Gymnastique Pour Tous 
(activités gymniques petite enfance, senior, cardio-vasculaires, d’entretien, acrobatiques, d’expression etc.) 
	OUI  FORMCHECKBOX 
 

Spécifier les activités 

     
     
     
     
     
     

	Non  FORMCHECKBOX 
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