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Around the World

Union Nationale
du Sport Scolaire

Projet “Olympisme”

DOSSIER DE CANDIDATURE

a retourner au siége de I’association « WATW »
114 Impasse du Levry, 74300 AYZE ou par mail a : francois.lassuye@wanadoo.fr

Avant-propos

Chronologie prévisionnelle :

»  2020/2021 : Constitution de [’équipe 1 et formation initiale du groupe (2 stages), financement
de la « boucle n°l » : Europe (14 pays, 22 villes). Cette boucle est prévue a bord d’un bus
habillé sur le theme des JO et des fédérations olympiques concernées.

»  2021: Réalisation de la boucle Européenne en 45 jours, réalisation d’un premier court
métrage de synthese a destination du COJO.

» 2022 : Réalisation de la « boucle n°2 » (Russie, Finlande, Chine, Corée du Sud, Japon,
Australie) (Estimation : 30 jours)

» 2023 : Réalisation de la boucle n°3 (Brésil, Mexique, USA, Canada) (Estimation 30 jours)

» 2024 : Montage final du film, conférences scolaires et universitaires, fin du projet aux JO de
Paris. Candidatures de plusieurs de nos jeunes au sein des « Bénévoles de Paris 2024 »

Constitution des équipes :

»  Réception des dossiers : octobre/novembre 2020

»  Traitement des dossiers : décembre 2020

v Constitution de I’équipe 1 : janvier 2021

v  Constitution de I’équipe 2 : janvier 2022

v  Constitution de [’équipe 3 : janvier 2023

Critéres de sélection :

La réalisation d’un tel projet impose a [’encadrement une analyse de chaque dossier accompagnée
d’une connaissance personnelle de chaque participant. Lors du stage 1, un profil de chaque candidat
sera tracé.

Le comportement de chaque participant devra étre en adéquation avec les contraintes d’un tel
voyage (ouverture, responsabilité, autonomie, communication, adaptation, bienveillance,
capacité a supporter les conditions intenses de vie imposées par un tel projet...)

Type de candidature :

Votre candidature est spontanée : Vous avez pris connaissance du projet par la voix de votre club, de
votre fédération, de réseaux sociaux... Vous déposez votre candidature de facon individuelle et
spontanée.

Votre candidature est proposée : Votre fedération, département, club... vous a sélectionné(e) pour
participer a ce projet (Cela n’exclut pas votre participation aux tests et a la formation initiale).




RENSEIGNEMENTS GENERAUX

DATE D’ENVOI DU DOSSIER : .........cccccuvvennunnn.

Candidature spontanée : oui / non

Candidature proposée par : (Fédération, département, club...) : ....oooiiiiiiiiii i,

ATHLETE :

Prénom & ..oooiiiii

Date de naiSSancCe © ......oviviiiiiiii

Nationalité : ..., Photo

AdIESSE & oo,

FAMILLE :

Nom et Prénom du PERE (ou tuteur™) : ..., * rayer la mention inutile
TEL fixe : ooviiiii Tél. portable @ ........cooiiiiiii
Profession : ..o

Nom et Prénom de la MERE (ou tutrice™®): ........coiiiiiiiiiiiiiiiiie e

TEL fixe : .oviiiiii Tél portable : ........ccooiiiiiiii

| (o) (o (o) 1 B



RENSEIGNEMENTS SCOLAIRES

NOM ET PRENOM : ..o, Classe actuelle : ................

BtabliSSEIMIENT & .. oot e

Fournir la photocopie (ou photo) du bulletin scolaire du 1¢" trimestre 2019/2020
Licence UNSS 2020/2021 : oui/non
Licence UNSS 2019/2020 : oui/non

Attention : Les résultats scolaires ne constituent pas un critere de sélection, mais une simple
information.

Important : Chaque participant doit étre en mesure de suivre momentanément un
enseignement a distance (sur ordinateur ou tablette numérique).

RENSEIGNEMENTS SPORTIFS

Votre 187 SPECIAlItE SPOTTIVE & ...v.viteieit ittt e
o Durée de pratique (en années) : ........ an(s)
o Meilleur niveau atteint @ ..................
Comité d’origine : .........ocevevivniennennnnn.. Clubd’origine : .......ccovviviiiiiiiiiiiniiinen,
Entraineur : ..., n° de tél. de ’entraineur : ..............ooiiiiiiiiiiiniinn.
Autre(s) pratique(s) sportive(s) réguliére(s) pratiquée(s) sous licence :
BOACHVIEE T nombre d’année(s) : ..........

BOACHVIEE © nombre d’année(s) : ..........

MORPHOLOGIE

Taillesencm : ........ Poids:.............. Pointure : ..................

Gabarie : XS—S-M-L - XL - XXL

Autre(s) information(s) utile(s) a ’encadrement : (facultatif)




RENSEIGNEMENTS MEDICAUX

ICONFIDENTIEL
(Ce dossier sera transmis au médecin scolaire chargé du suivi de |’équipe)

NOMET PRENOM : ...,

Le questionnaire qui suit est strictement confidentiel. Il est destiné a protéger la santé
de I’athléte engagé dans le projet. Il est donc important de le remplir avec soin en cochant les
cases correspondant aux problemes médicaux significatifs que vous désirez porter a notre
attention.

Pour chaque case cochée, des précisions seront demandées par le médecin fédéral ou
scolaire afin de mieux cerner le probléme (date, durée, traitement éventuel...)

Allergie

Asthme

Autre maladie respiratoire

Souffle au cceur, palpitations

Hypertension artérielle

Autre maladie cardio-vasculaire

Maladie des reins ou des voies urinaires
Maladie du foie, jaunisse

Maladie de I’intestin, douleurs abdominales
Constipation ou diarrhées fréquentes
Diabéte

Autre maladie des glandes ou maladie métabolique
Retard de croissance

Trouble de I’alimentation, probléme de poids
Tétanie ou spasmophilie

Trouble psychologique

Dépression nerveuse

Autre maladie du systéme nerveux
Convulsion, épilepsie, perte de connaissance
Maladie de peau (eczéma, urticaire, autres)
Trouble de I’audition, otites

Sinusites, angines, rhinopharyngites fréquentes
Maladie des yeux

Port de lunettes ou de lentilles de contact
Maladie infectieuse ou parasitaire
Rhumatisme articulaire aigu

Traumatisme cranien

Fractures

Luxation

Entorses

Blessures musculaires

Tendinites, périostites

Plaies ou brilures importantes

Douleurs articulaires ou osseuses

Scoliose ou autre trouble morphologique
Opérations, hospitalisations
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Autres problemes de tout ordre a signaler

Pour les filles :

o Troubles des régles éventuels (irrégularité, douleurs...)
o Contraception éventuelle

o Affections gynécologiques

Attention : Un contrdle dentaire devra étre effectué avant les départs.



