
 

     

ATTESTATION  SUR  L’HONNEUR 

 

 

  Je soussigné :  

 

 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

  

Atteste sur l’honneur, avoir rempli le questionnaire « de santé QS-SPORT » (Cerfa 15699 01),  et avoir 
répondu « NON » à toutes les questions, sans exception. 

Par conséquent, conformément au décret  N° 2016-1387 du 12 /10/2016 JO 16,  le certificat médical 
concernant la non restriction pour la pratique des activités sportives de loisirs,   

 

 

en date du :  …………………………………..  , (Date du certificat médical initial) 

 

reste valable pour la saison : …………………………………….,  

 

 

Fait à Portiragnes,   

Le   

 

 

        Visa  

 

 


