
Groupe Travail Formation 
Formation technique des élèves juges 

Assessorat* – Jugement parallèle* 
Fiche d’évaluation (Rapport confidentiel)  

Discipline : Campagne* - Mondioring* - Sauvetage* - Obéissance* - Ring* - Pistage* -  Recherche utilitaire* - IGP/FH*  
(* barrer les mentions inutiles)  

REFERENCES DE L’ELEVE JUGE :    
Nom :  
  

Prénom :  Date de naissance :  Canine territoriale :  

Adresse :  
  

  

Tél. fixe :  Tél. mobile :  E-mail :  
  

 

Discipline mère :    
  

REFERENCES DU CONCOURS :      
Date :  Club :   C.U.T. :   Code :  
Échelon*/Classe*  Brevet*  1*  2*  3*  
Nombre de chiens           
Présence de l’élève juge  Samedi matin*  Samedi après-midi*  Dimanche matin*  Dimanche après-midi *  
REFERENCE DU JUGE FORMATEUR :    
Nom :  Prénom :  Tél. :  E-Mail :   

  
   Faire des croix dans les cases  
1  CAPACITES PERSONNELLES  Insuffisant  Bon  Très bon  Excellent  

Fait preuve de rigueur dans les horaires          
Tact et discrétion dans la tenue          
Tact et discrétion dans son expression          
Tact et discrétion dans ses rapports avec autrui          

2  CAPACITES D’ADAPTATION A LA FONCTION  Uniquement dans la discipline «mère » 
Maîtrise des instruments du concours          
Maîtrise du règlement          
Analyse clairement les situations          
Maîtrise toutes les situations rencontrées          

3  CAPACITES RELATIONNELLES  Insuffisant  Bon  Très bon  Excellent  
Envers le juge          
Envers l’organisateur          
Envers les concurrents          
Envers les officiels (allocution … etc.)          

4  OBSERVATIONS GENERALES   
 

5  APPRECIATION DU JUGE FORMATEUR  Défavorable  Réservé  Favorable  Très favorable  
L’élève vous semble-t-il avoir les capacités requises pour 
remplir la fonction de juge ?          

 Fait à : __________________________________le :______________________ le Juge :_________________________  
  

En aucun cas le candidat ne doit avoir connaissance de ce rapport  
Ce rapport confidentiel, doit être rempli par le juge du concours  
Document à envoyer par courrier au responsable du G.T. Formation : Michel CHIRAT, 1591 rue Nationale – 80500 TROIS RIVIERES - 
Pour tous renseignements complémentaires : Tél portable : 06 63 72 85 03 – E-mail : mchirat@wanadoo.fr  
 


