A-LD

AGENCE FRANCAISE
DE LUTTE CONTRE LE DOPAGE

Groupe cible de I’'AFLD

Consentement aux controles antidopage
entre 5 heures et 6 heures

Je soussigné(e), , consens a la réalisation de
controles antidopage a mon domicile ou sur mon lieu d’hébergement entre
5 heures et 6 heures.

[0 Je comprends :

- que le consentement recueilli par le présent formulaire est valide pendant la durée
de mon inclusion au sein du groupe cible et que le consentement devra étre
renouvelé a chaque nouvelle inclusion dans le groupe cible.

- qgu’en I'absence de consentement dans un délai d’'un mois a compter de la réception
du présent formulaire, je suis réputé avoir refusé un tel consentement.

- qu’en l'absence de consentement, le renseignement d’un créneau horaire entre
5 heures et 6 heures a mon domicile ou sur mon lieu d’hébergement me fait
encourir un manquement a mes obligations de localisation, le créneau horaire
déclaré ne permettant pas la réalisation de contrdles individualisés.

DATE :
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