
     Candidature Pôle Excellence Territorial  
BOURGOGNE-FRANCHE-COMTE   2017-2018 

  IDENTITE                                                      

 
• NOM  PRENOM :  

• DATE DE NAISSANCE :  

• SEXE :  M / F 

• ADRESSE : 

           

 

MODE de  TRANSPORT :    CAR    TRAIN    BUS   VEHICULE PERSONNEL 

AUTRES :                                                                              (Rayez les mentions inutiles) 

   

N° DE LICENCE    ----------------------------------------------------------------------------------------------- 

TELEPHONE      -----------------------------------------   FAX ----------------------------------------------- 

E-MAIL                --------------------------------------------------------------------------------------------------  

 

   
• COMITE REGIONAL 

 

 

• CLUB D’APPARTENANCE 

 

 

• CATEGORIE EN 2017 

 

 



  PRINCIPAUX ELEMENTS DE PALMARES                                                                       
  

• LISTE HAUT-NIVEAU : NON LISTE - ESPOIRS – FRANCE JEUNE  

(RAYER LA MENTION INUTILE) 

 

• RESULTATS, SELECTIONS, STAGES SIGNIFICATIFS…. 

 (Expérience et résultats dans les différentes catégories, au niveau régional, national ou 
international) 
                                                                                                                             
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

RENSEIGNEMENTS TEHNIQUES     : 

Taille :          cms            Pouls de Repos :                          Poids :           kgs  

 
 
Tenez-vous un carnet d’entraînement ?             □    oui          □    non                 
 
Avez-vous passé des tests d’effort ? 
Si oui, combien précisez dates & lieux : 
(joindre une copie des résultats si vous les possédez) 
D’autres tests spécifiques (Powertap…)? 
Précisez leur nature : 
(joindre une copie des résultats si vous les possédez) 
 
 
Avez-vous un Entraîneur ? 
Nom :                                                Tél :                                   E-mail : 
 
 



SEMAINE TYPE D’ENTRAÎNEMENT EN SAISON : 
 

LUNDI MARDI MERCREDI JEUDI VENDREDI SAMEDI DIMANCHE 

 
 
 
 

      

 
 
 
 
 

      

 
• Dans la première ligne du tableau décrivez une semaine type en période scolaire 
• Dans la seconde ligne du tableau décrivez une semaine type en période de 

vacances 
 
Avez-vous l’expérience de vie en groupe ? (internat, colonie, …) : OUI - NON 
 
 
 VOUS POSTULEZ SUR L'ANTENNE DE : (rayer mention inutile) 
 
 DIJON : route homme, BMX mixte 
  
 BESANCON : route dame, VTT mixte    
  

 (cyclo-cross et piste orientation selon discipline estivale) 
 
  Quel mode de transport utiliserez-vous pour vous rendre à Besançon ou à Dijon 
si vous êtes retenu à la rentrée de septembre 2017 ? 

 
 

  PROJET D’ETUDES    

  Niveau d’études : 

  Etudes ou formations que vous voulez poursuivre et les options souhaitées 
(langues et spécialités) l’année prochaine : 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 



  LETTRE DE MOTIVATION           
 
Vos attentes relatives à une intégration au Pôle: 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
FAIT LE                                                               SIGNATURE DU CANDIDAT 
 

      AVIS MOTIVE DE VOTRE RESPONSABLE DE CLUB SUR LE POTENTIEL 
SPORTIF ET LA CAPACITE DE L’ATHLETE A APPREHENDER ET MENER A 
BIEN LE DOUBLE PROJET SPORTIF ET SCOLAIRE                                

 
  

 
 

 
 
 
 
 
 
 
SIGNATURE ET NOM DU RESPONSABLE : 

 
 
 
 
 

Dossier de candidature à renvoyer au plus tard le 30 avril : 
- Pôle cyclisme Dijon : 15 rue Pierre de Coubertin 21000 Dijon 
- Pôle cyclisme Besançon : 3 avenue des Montboucons 25000 Besançon 


