FICHE MEDICALE DE PARTICIPATION
SAISON 2024/2025

District Alsace de Football
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A compléter par LE REPRESENTANT LEGAL DU JOUEUR-ou DE LA JOUEUSE

»Antécédents médicaux :

»Date du rappel antitétanique (de MOINS A& 5 ANS) & ..coiiiuiiiiiiiiiiiii e e e s e e e e s s bbb e e e e s s ebreeeeee s

> Allergies éventuelles :

» Traitement en cours :
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