ATTESTATION QS SPORT POUR LES ENFANTS

Je soussigné(e) responsable légal de

né(e) le atteste avoir rempli avec il/elle le

et qu’il/elle a répondu

négativement a toutes les questions.

Dans ce cas, n’a pas besoin de fournir un certificat médical
pour la saison de son inscription.

Fait a le

Signature du responsable légal

—_—
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