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CERTIFICAT MEDICAL

(a remplir par le médecin)

Je soussigné, , Docteur en médecine,

certifie que :

O est apte a la pratique du rugby en compétition (dans le cadre de I’'UNSS).
O présente un état de santé entrafnant une inaptitude totale a la pratique du sport pour I'année scolaire en cours.

O présente une inaptitude partielle a la pratique des activités sportives et/ou des travaux pratiques

du au

Signature ET cachet du médecin :

r) Lycée Le Chesnoy
2190 avenue d'Antibes - 45200 AMILLY

1 Tél. : 02-38-89-80-00

Célitre-ValdeLLoire Courriel : viescolaire.montargis@educagri.fr




