
         

 

Stage de tennis de table du CTT ZZ-Lancy 

du 15 au 19 février 

Engagement 

Par la présente, je soussigné responsable légal de ………………………………………., 

participant au stage susmentionné atteste avoir pris connaissance du concept 

de protection sanitaire Covid-19 du club de tennis de table CTT ZZ-LANCY et 

l'approuve (cf. https://www.zz-lancy.ch/covid-19). 

Je m'engage à faire respecter ce concept à mon enfant afin qu’il l’applique dans 

tous ses détails, sans aucune exception, pendant ce stage. 

En cas de symptômes Covid ou de suspicion d’infection de mon enfant, je 

m’engage à en avertir immédiatement le club (moniteurs ou comité) et à ne 

pas l’envoyer au stage. 

 

Date :   

Signature : 

 

CTT ZZ-LANCY  
Av. Curé-Baud,40 (Ecole En Sauvy)  
CH-1212 Grand-Lancy  
 
 

 

https://www.zz-lancy.ch/covid-19

