
 

 

NOVA SPORTS MANTES 

21 Route de Houdan  

78711 MANTES LA VILLE 

Tél : 06 63 53 59 35 

E-mail : challengenova1972@gmail.com 

Match de Championnat ☐,  Match de coupe ☐       Date la rencontre : ___ / ____ / ______ 

Recevant :  _______________________________________________________________ 

Visiteur :  _______________________________________________________________ 

Je soussigné M. _______________________________________, responsable ou dirigeant de 

l’équipe de : _________________________________________, s’engage à faire respecter 

les gestes barrières, avant, pendant et après la rencontre comme suit : 

1. Arriver et départ du stade masqué, 

2. Être au maximum 5 personnes et un responsable dans le vestiaire si disponible, 

3. Sur le banc, remplaçants, dirigeants devront être masqué pendant toute la durée de 

la rencontre sauf l’entraineur, 

4.  Après la fin de la rencontre comme au début toutes les personnes devront être 

masquées, 

5. Pas de serrage de main avant et après la rencontre, 

6. Prévoir un masque pour chaque joueurs et dirigeants. 

Si les personnes ne respectent pas les consignes, il y aura des conséquences qui peuvent 

aller jusqu’à la perte de la rencontre. L’arbitre central pourra sanctionner le ou les personnes 

concernées. 

Pour chaque équipe : 

 Gel et masque obligatoire, 

 Intervention sur un blessé avec gants, 

 Stylo personnel afin de remplir la feuille de match, 

 En cas ou un joueur ou dirigeant aurait les symptômes, prévenir le Bureau afin de 

prendre les mesures nécessaires.  

Fait le : ___ / ___ / ______      Signature du responsable 
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