CERTIFICAT MEDICAL

Obligatoire Jors de I’inscription et renouvellement de la licence

A FOURNIR EN DOUBLE EXEMPLAIRE
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Et atteste que celui-ci est apte a pratiquer le TIR SPORTIF et la
compétition dans cette discipline.

i R T
108 s e AR s
Cachet du médecin Signature du médecin

CERTIFICAT MEDICAL

Obligatoire lors de I’inscription et renouvellement de la licence

A FOURNIR EN DOUBLE EXEMPLAIRE

Je soussigné Dr ................. - e e ks A

Certifie avoir examingé ..........oooveeeivinnenn, I ———

Et atteste que celui-ci est apte a pratiquer le TIR SPORTIF et la
compétition dans cette discipline.

Cachet du médecin Signature du médecin




