%
xfc%:a A.P.B.

FFE/CLUB
ATTESTATION OFFICIELLE
DE STAGE PRATIQUE
D’ANIMATION ET D’OBSERVATION
CANDIDAT
NOM & i PreN0OM & oo
AATESSE . ottt e e et e bt et e et e et e e eh e e e b e e e ebe e e be e e be e beeehreeabe e e be e e beeabeearbeeaareeabeeebeeaans
Date de Naissance : .........ceceeeveeeunene N° licencede I'année : .......c.cccoeevveiieccive e,
LIEU DE STAGE
Nomdu Club : ...,
AT ESSE & ittt ettt ettt e e b e e b e e be e e re e b aeeabeeeebe e e beeabeeahbeeahreeabeeabeeanns
TEL & e FaX o s
Dirigeant
NOM & e PrENOM & oo
FORMATEUR
NOM & i PrEN0OM & oo
AT ESSE & ittt ettt ettt e e b e e b e e e be e e re e ahaeeabeeeebeeabe e e beeahbeeahreeabaeebeeanns
Tel o FaX & e

Réf.: IFORM/APB/Attes stag prat FFE CLUB - Parc Equestre - 41600 Lamotte-Beuvron



JE SOUSSIGNA(R) .vveeieeeee e e : Formateur a
I'Animateur Poney Bénévole dans un centre adhérant a la F.F.E. sous le numéro
............................................................................ certifie sur I'honneur que
VL. s a effectué un stage A.P.B.
dans des conditions satisfaisantes et est en situation de passer les épreuves dans
le cadre d'une session officielle.

Signature :

Observations :

CACHET DU CLUB

Réf.: IFORM/APB/Attes stag prat FFE CLUB - Parc Equestre - 41600 Lamotte-Beuvron




