/Tx POLE DEVELOPPEMENT

]F SL C ADH-02.B03 05/10/2021

Fédération des Sports

ANNEE : ........

CERTIFICAT MEDICAL

Demande de licence Handisport FSLC

Le certificat doit étre réalisé de préférence par le médecin réferent du handicap de la personne
demandant la licence handi ou par un médecin spécialiste en médecine physique et de réadaptation

ou par un médecin spécialiste de médecine sportive.
Je soussigné DOCLEUS ......cccceceierinierecece et eeeenann.. CETLITi@ @VOIr @Xaminé ce jour

NOM :
Prénom :
Date de naissance :

Adresse :

Et n’avoir constaté aucune contre-indication a la pratique en compétition.

Des sports suivants :
L] Canicross
] Canimarche (ou Canirando)
L CanivTT

[ Canitrottinette

Remarques restrictives éventuelles :

Date : Signature

Cachet du médecin

ADH-02.B03 — Certificat médical Handisport

FEDERATION DES SPORTS ET LOISIRS CANINS - www.fslc-canicross.net



