
Pour les licencié.e.s mineur.s
En respect du protocole sanitaire, votre enfant est dans l’incapacité de se présenter pour disputer son match dans 
l’épreuve individuelle dans laquelle il est inscrit parce qu’il a été testé positif, à des symptômes ou bien est identifié 
comme cas contact. Afin que cette situation ne le pénalise pas dans le calcul de son classement, vous pouvez adresser 
cette attestation dans les meilleurs délais au juge-arbitre de l’épreuve par e-mail afin de l’informer de la situation. 
Le juge-arbitre transmettra ensuite à la commission régionale d’arbitrage qui, après vérification, transmettra à la FFT.

Je soussigné(e) (Prénom et Nom Père/Mère),

Prénom  :  .............................................................................................................................................................

Nom  :  .................................................................................................................................................................

Déclare sur l’honneur que mon fils/ma fille est  contraint(e) de rester à l’isolement afin de respecter le protocole
sanitaire (testé(e) positif(ve), symptômes, identifié(e) comme cas contact) et être ainsi dans l’impossibilité de
disputer le match prévu dans l’épreuve dans laquelle il/elle est engagé.e  ...............................................................

.............................................................................................................................................................................

Nom et Prénom de l’enfant  :  ...............................................................................................................................

Numéro de licence FFT :    .....................................................................................................................................

Classement Tennis FFT :  ......................................................................................................................................

Fait à :  .................................................................................................................................................................

Le  :  

Signature (Père/Mère) :

DÉCLARATION SUR L’HONNEUR
WO DANS UNE EPREUVE INDIVIDUELLE DE TENNIS 

POUR CAUSE DE COVID-19

ZONE RÉSERVÉE AU JUGE-ARBITRE

N° d’homologation de l’épreuve : ..........................................................................................

Prénom et nom du (de la) joueur(se) adverse :  .....................................................................

N° de licence du joueur adverse : .........................................................................................

Date du match : ...................................................................................................................

Date et Signature :

ZONE RÉSERVÉE À LA COMMISSION RÉGIONALE D’ARBITRAGE

Date : 

Signature du Président de la CRA :

LES GESTES BARRIÈRES :

Se laver très 
régulièrement 

les mains

Tousser ou éternuer 
dans son coude ou 
dans un mouchoir

Utiliser un 
mouchoir à usage 
unique et le jeter

Saluer sans se serrer 
la main, éviter les 

embrassades


