EN DOSSIER INSCRIPTION Année scolaire

REPUBLIQUE Colgw olstia HALIMI SECTION SPORTIVE 2026 - 2027
o SCOLAIRE RUGBY MIXTE
i COLLEGE GISELE HALIMI
SAINT MATHIEU

L’éleve

NOM 1 oo

PN OM & oo s

Date de NAISSANCE & ..ot

Les représentants Iégaux :

Scolarité :
Classe aCtUCIIE 1 ...
Etablissement SCOIaIire 2025-2026 ... e

Classe envisage €N 2026-2027 & ....ueiueiniireee et e e e

Avis du chef d’établissement d’origine :




Sportif :

TaIlE & oo

Pratique du rugby en club : Oul NON

Si OUl,

Depuis combien d’annN€es ? ........oiiiiiiiiii e
Dans qUEI(S) CIUD(S) 2 ...viri i
POS () & e

NUMEIO de HCENCE & ..ot

Joindre un certificat médical a la pratique du rugby compétition ou la licence FFR.

Signature du responsable légal : Signature de I'éleve



CERTIFICAT MEDICAL DE NON CONTRE INDICATION A LA PRATIQUE DU RUGBY

Année scolaire 2026-2027
LENFANT

(N[ Y T = =10 VoY 1 o T

(D=L (Y (Y A= 1 ESToT= g Lo <

ZONE RESERVEE AU MEDECIN

Je soussigné,

[N L@ Y, ==Y g T 1 o T
=<7 o] T 1= PP
Titre et QUalifiCatioN .. .o e

0 =TT

Atteste que I’enfant ne présente aucune contre-indication décelable a la pratique du
rugby en compétition dans le cadre de la section sportive scolaire.

NB : Tout certificat médical établissant une absence de contre-indication a la pratique du rugby en
compétition vaut établissement d’une absence de contre-indication a la pratique du rugby loisir, de
I’arbitrage en compétition et/ou pour entrainer.

Le présent certificat a été établi a la demande du patient et de son représentant 1égal, et
lui a été remis en main propre.

Aucune rature n’est autorisé.

Signature et caché du praticien :





