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DEMANDE DE RENOUVELLEMENT SANS DISCONTINUITE DE LICENCE SPORTIVE POUR LES
MAJEURS POUR LA SAISON 2024-2025

La loi du 26 janvier 2016 dite de « modernisation du systeme de santéy et ses décrets d'application
concernent pleinement toutes et tous les sportives-sportifs majeur.es (18 ans et +).

Vous pratiquez une ou des activités sportives qui ne rentrent pas dans les activités a contraintes particuliéres
(arficle L.231-2-3 du code du sport). Aussi, vous sollicitez le renouvellement sans discontinvité de votre
licence pour la saison sportive 2024/2025 et avez déja remis un certificat médical a votre club la saison
derniére ou la saison antérieure.

Important : Si c’est votre premiére licence, vous devez présenter un certificat médical de moins de 3 mois
a l'association Taiji Quan Ivry.

Au préalable a votre demande de licence, votre club vous a remis les deux formulaires suivants :
e Le questionnaire de santé (Cerfa n° 15699*01) que vous devez renseigner et conserver ;
e La présente attestation que vous devez renseigner, signer et remettre a votre club qui la conservera.

Vous avez répondu NON a toutes les rubriques du questionnaire de santé :
Vous devez renseigner, signer et remetire la présente attestation a I'association Taiji Quan Ivry.

Vous avez répondu OUl @ au moins une rubrique du questionnaire de santé :

Vous devez solliciter un certificat médical auprés de votre médecin. Ce certificat médical devra établir
explicitement I'absence de contre-indication & la pratique du Taiji Quan et/ou du Qi Gong et étre daté de
moins de 3 mois par rapport d la date de votre demande de licence sportive aupres du club.

Par ailleurs, nous vous informons expressément que le questionnaire de santé que vous avez renseigné vous
est strictement personnel. Vous n’avez pas d le remettre a I'association Taiji Quan Ivry. Nous vous informons
aussi que les réponses apportées au questionnaire de santé par vos soins relévent de votre responsabilité
exclusive.
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ATTESTATION SANTE POUR LES MAJEURS WS

(a renseigner, a signer et a remettre obligatoirement a I'association TAIJI QUAN IVRY)

Je soussigné-e (nom et prénom)

Numéro de licence FFAEMC

Atteste sur I’lhonneur avoir pris connaissance des préconisations ci-dessous et avoir renseigné
le questionnaire de santé pour les sportifs majeurs (QS-SPORT Cerfa N°15699*01) qui m'a été
remis par I'association TAIJl QUAN IVRY.

J'atteste également sur I'honneur avoir répondu par la négative a toutes les rubriques du
questionnaire de santé et je reconnais expressément que les réponses apportées par mes
soins relevent de ma responsabilité exclusive.

Fait ,le
Pour servir et valoir ce que de droit,
Signature du-de la licencié-e




