
 

 

 

Special Olympics Switzerland 

Maison du Sport, Talgut-Zentrum 17, 3063 Ittigen, tél. 0800 222 666 www.specialolympics.ch   
 

Switzerland  

Candidature officielle de coach et  

unified partner  

World Summer Games Abu Dhabi 2019 

 

Dans quel sport souhaitez-vous participer? 

(cocher un seul sport) 

  Basketball   Boccia   Football   Golf   Judo   Athlétisme 

  Cyclisme   Equitation   Natation   Voile   Tennis   Tennis de table 

En quelle fonction ?    Coach   Unified Partner (seulement pour le golf et la voile) 

 

Données personnelles 

Nom       Prénom       

Rue, n°       NPA, localité       

E-mail       Natel/tél.       

Date de 
naissance 

      
Sexe 

  homme   femme 

Groupe sportif/ 
Institution 

      

Rue, n°       NPA, lieu       

 

Connaissances 
linguistiques  

 Langue 
maternelle  

Bonnes Faibles Aucunes 

Allemand      

Français      

Italien      

Anglais       
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Autre langue (laquelle?)      

_     _______________ 
     

_     _______________ 
     

 

 

Formation et participation à Special Olympics 

 

Formation spécialisée / attestation dans le 
domaine du sport (indiquer formation dispensée 
par une organisation sportive): 

      

Formation spécialisée / attestation dans le 
domaine du handicap (indiquer formation et 
organisation): 

      

Avez-vous suivi le cours de base Special Olympics?   Oui   Non  Date:       

Lieu:          

Si non, quand avez-vous prévu d’y assister? Date:       Lieu:          

Avez-vous obtenu une reconnaissance en tant que 
Sport Coach de la part de SOSWI? 

  Oui   Non 

Si oui, pour quel(s) sport(s)?       

Expérience dans le cadre sportif avec des sportifs 
en situation de handicap (indiquer le nombre 
d’années): 

      

Dans quelles fonctions?        

Avez-vous déjà participé à des événements de 
Special Olympics en tant que coach? 
(plusieurs réponses possibles) 

 Compétitions   

 Regional Games 

 National Games 

 International Competition 

 European Games 

 World Games 

Si oui, indiquez l’événement le plus important 
(date, lieu, fonction): 
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Avez-vous déjà participé en tant que coach à un 
événement sur plusieurs jours avec des personnes 
en situation de handicap (camp, compétition sur 
plusieurs jours)? 

  Oui   Non  

Si oui, indiquez l’événement le plus important 
(date, lieu, fonction): 

      

 

 

Indications sur les sportifs et sur vous-même 

 

Parmi les sportives et sportives que vous entraînez, 
combien sont susceptibles de participer aux World 
Games d’Abu Dhabi 2019? 

Nombre de sportifs  

Nombre de sportives 

       

      

Vos sportives et sportifs ont-ils déjà participé à des 
événements de Special Olympics? 

 Compétitions   

 Regional Games 

 National Games 

 International Competition 

 European Games 

 World Games 

Si oui, indiquez les événements les plus importants:       

Quelles sont vos motivations pour une participation 
aux World Summer Games? 

      

Si vous êtes sélectionné-e, prévoyez-vous une 

préparation particulière? 

  Oui   Non  

Si oui, laquelle?       

Avez-vous informé votre association/club/groupe 

sportif/institution de votre candidature? 

  Oui   Non 

Si oui, qui avez-vous informé? 

(nom et fonction) 
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Déclaration d’intention 

 

 Je confirme avoir lu et bien compris le dossier d’information et être en accord avec son contenu. 

 J'accepte les conditions et les prescriptions en vue d’une préparation pour les World Summer Games 
Abu Dhabi 2019.  

 Je m’engage à soutenir SOSWI par la transmission de contacts (autorités, médias, donateurs 
potentiels) et par la mise en œuvre de l’action Fan4you, afin de couvrir les frais de la délégation et de 
susciter l'attention des médias. 

 Je m’engage à accepter mon éventuelle sélection et à me rendre aux rencontres de préparation 
mentionnées dans le dossier d’information, notamment les suivantes: 

- 30.04.2018 Fin de la phase de candidature  
- 24-27.05.2018 National Summer Games, Genève 
- 23.06.2018 Séance pour les coaches, Ittigen 
- Sept./oct- 2018 Rencontre régionale (date et lieu à définir individuellement) 
- 07-09.09.2018 1er camp de délégation, Lucerne 
- 18-20.01.2019 2e camp de délégation, Tenero 
- 07-22.03.2019 World Summer Games Abu Dhabi  

 En cas de non-respect de ces conditions, c.-à-d. d’une absence aux rencontres de préparation, Special 
Olympics se réserve le droit d’annuler la sélection et de choisir un autre candidat pour préparer et 
s’occuper des sportifs sélectionnés. 

 En cas d’empêchement à l’une des dates indiquées plus haut, il convient de le signaler sur le 
présent formulaire (sous «Remarques», voir ci-après). 

Remarques 

      

 

Je certifie par ma signature que les données indiquées sont exactes. 

Signature Lieu, date  

            

 
Seules les candidatures complètes seront prises en compte. 
 
Merci de retourner le formulaire dûment rempli et signé par voie électronique au format PDF à l’adresse 
delegation@specialolympics.ch. 
 
En cas d’impossibilité d’envoyer le formulaire par voie électronique, nous vous prions de le retourner par la 
poste à l’adresse suivante: 
Special Olympics Switzerland, Benedict Pfister, Maison du Sport, Talgut-Zentrum 17, 3063 Ittigen 
 

mailto:delegation@specialolympics.ch
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