Fédération Francgalise
ie Pétanque ¢ de Jeu Provengal

QUESTIONNAIRE DE SANTE
POUR LE LICENCIE MINEUR

Dans le cadre de la demande de ma licence aupres de |a FF de Pétanque et de

leu Provencal®

je soussigné atteste avoir rempli le questionn aire de sante ci-apres

et m'engage a remettre 13 présent

[] yai répondu NON a chacune des [ yai répondu 01! 2 une ou plusieurs
rubriques du questionnaire rubrigues du questionnaire

dans ce cas : je transmets |a presente
attestation au club au sein duquel
je sollicite une licence ou son
renouveliement

Nom et prénom du licencié mineur :

Date : Signature :
Faita:

Attestation du représentant légal :

Nom et prénom du représentant légal :

Date : Signature :
Faita:

* Questionnaire applicable dans le cadre d'une création ou d'un renouvellement de licence uniquement lorsque le licencié est minewr.




