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ATTESTATION D'HONORABILITE

JE SOUSSIGNE(R)....ouvvreieeeerr ettt s ...certifie sur 'honneur I'exactitude des
renseignements fournls et étre en regle vis-a-vis de I artlcle L212-9 du code du sport :

« En outre, nul ne peut enseigner, animer ou encadrer une activité physique ou sportive auprés
de mineurs s'il a fait I'objet d'une mesure administrative d'interdiction de participer, a quelque
titre que ce soit, a la direction et a 'encadrement d'institutions et d'organismes soumis aux
dispositions législatives ou réglementaires relatives a la protection des mineurs accueillis en
centre de vacances et de loisirs, ainsi que de groupements de jeunesse ou s'il a fait I'objet
d’'une mesure administrative de suspension de ces mémes fonctions. »
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INSTITUT TERRITORIAL DE FORMATION ET DE L'EMPLOI DES HAUTS-DE-FRANCE
¥ 5700000.formation@ffhandball.net - & 0320109500 /07 6629 4173

Organisme de formation créé en mars 2019 - Numéro d’enregistrement : 32590985259



—

LIGUE g2\
HAQUTS-DE-FRaANCE A (S

FFHaNDBaLL

INSTITUT
FORMATION

EMPLOI

LIGUE
HAQUTS-DE-FRaANCE

iy
@

CERTIFICAT MEDICAL

JE SOUSSIGNE(R)....ocvereereerrrcee et DOCEEUR €N MEdecine, certifie que
|:| Madame, |:| IMIONSIEUF, oot sttt et s s s sttt et st s s st

NE(E) 18 oot @ ettt s et s s e ses et s e s en s e st e s

Ne présente aucune contre-indication a I'encadrement et a la pratique du handball.
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Signature et cachet
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ATTESTATION DE SIGNATURE

JE SOUSSIGNE(R)....ouvvreieeeerr ettt s .. certifie sur 'honneur I'exactitude des
renseignements fournls surle d033|er d |nscr|pt|on et conflrme mon souhaite de candidater
au parcours professionnel de Niveau 4 « Educateur de Handball ».
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