Annexe 1 Certificat médical de non contre-indication Volley Seniors +

FEVE &Sy

FICHE MEDICALE SENIOR +
(Obligatoire pour |es Sportifs & partir de 35 Ans
ou pour
EEYB)

20/ DOUBHIDNGE (8. iviiiuasiviiimntaosainidosasinissaseinnosomiomvebaisidaiiaionss Docteur en médeane
certifie avolr examing

PRENOM.....oovune

Né(e)le:.

Numéro de licence : \_\__\__\__\__\_\_\

Nom du Club :

et certifie que son état ne présente pas de contre-indication & :

C la pratique du Volley-Ball, y compris en compétition,

C la pratique du Beach-Volley, y compris en compétition.
o la fonction de Dirigeant.

Rayer |a ou les proposition(s) Inexacte(s)

Lo présent certificat, valable 1 an sauf maladie irtercurnerte Ou sccident st rerus en mairs propres &
rtdresi(e), leguel a & infarme (o) des degues en cas de fausse dédaration lors de Nnterrogatore, pour fare
valar ce que de droil

Ponsaz & signaer A volra macedcin gue vous pratguez du spor an compdttion ot que Ut Insitemant prescrt peut
e inscril sur 18 liste dos produits of depositils mandts de A F L D (Agence Frangase du Lulte contre e
Dopage wwweufid.fr) et nécessiler une demande d A U.T. (Autorisation d'Usage & dos ‘ns Thérapeuticues)




