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Renouvellement de licence d’une fédération sportive

Questionnaire de santé « QS — SPORT »

Ce questionnaire de santé permet de savoir si vous devez fournir un certificat médical pour renouveler votre licence sportive.

Répondez aux questions suivantes par OUl ou par NON* OUl | NON

Durant les 12 derniers mois

1) Un membre de votre famille est-il décédé subitement d’une cause cardiaque ou inexpliquée ?

2) Avez-vous ressenti une douleur dans la poitrine, des palpitations, un essoufflement inhabituel ou
un malaise ?

3) Avez-vous eu un épisode de respiration sifflante (asthme) ?

4) Avez-vous eu une perte de connaissance ?

5) Si vous avez arrété le sport pendant 30 jours ou plus pour des raisons de santé, avez-vous repris
sans I'accord d’un médecin ?

6) Avez-vous débuté un traitement médical de longue durée (hors contraception et désensibilisation
aux allergies) ?

7) Ressentez-vous une douleur, un manque de force ou une raideur suite a un probléme osseux,
articulaire ou musculaire (fracture, entorse, luxation, déchirure, tendinite, etc...) survenu durant les
12 derniers mois ?

Oooonoaod
Oooonoaod

O
O

O
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8) Votre pratique sportive est-elle interrompue pour des raisons de santé ?

9) Pensez-vous avoir besoin d’un avis médical pour poursuivre votre pratique sportive ? D D

*NB : Les réponses formulées relévent de la seule responsabilité du licencié.

Si vous avez répondu NON a toutes les questions :
Pas de certificat médical a fournir. Simplement attestez, selon les modalités prévues par la fédération, avoir répondu
NON a toutes les questions lors de la demande de renouvellement de la licence.

Si vous avez répondu OUI a une ou plusieurs questions :
Certificat médical a fournir. Consultez un médecin et présentez-lui ce questionnaire renseigné.
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Pour les majeurs :

Je soussigné(e), NOM :

PRENOM :

atteste avoir renseigné le questionnaire de santé QS-SPORT Cerfa N°15699*01 et avoir répondu par la négative a
I’ensemble des questions.

Date :

Signature du licencié :

Pour les mineurs :

Je soussigné(e), NOM :

PRENOM :

en ma qualité de représentant 1égal de :

NOM :

PRENOM :

atteste qu’il/elle a renseigné le questionnaire de santé QS-SPORT Cerfa N°15699*01 et a répondu par la négative
a ’ensemble des questions.

Date :

Signature du représentant 1égal :
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Reglement Intérieur

Lors des entrainements :

1) Je m'engage a respecter les encadrants lors de mes entrainements

2) Je m'engage a respecter mes camarades lors des cours
3) Je m'engage a arriver a I'heure aux entrainements

4) Je m'engage a he pas dégrader le matériel que j'utilise ou que I'on me préte ( roller, plots
etc..)

5) Je m'engage a prévenir les responsables lors d'une absence a un cours
6) Je m'engage a avoir tous mon matériel lors de mes séances

7 ) Je m'engage a prévenir de toute absence ou de tous retard

Vie Associatif :

1)  Mon dossier d'inscription doit €tre rendu complet aprés mes 3 séances d ‘essais

2) Lorsque j'achete du matériel au club, je dois donner le ou les chéques correspondant a la
somme due au club afin de le récupérer

3 ) Le club peut prendre en charge des frais logistiques lors des déplacement pour pouvoir
vous faire rembourser vous devrez fournir une note de frais avec toute les factures

4 ) Pour les bénévoles chaque mois je devrais rendre mon relevée d'heure a la trésoriere

4 ) En cas de départ du club suite a un départ voulu ou une exclusion la cotisation ne sera pas
remboursement, cependant pour tous autre motif le remboursement se fera au prorata de la
saison écoulés apreés étude de votre dossier.

5 ) Pour tous transfert les frais sont a la charge des adhérents ( 16 euros )

Signature



