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INFORMATIONS CONCERNANT LE STAGE VACANCES

~La SM Orléans Gym organise un stage vacances durant le mois d’Octobre 2016 pour
tous les passionné(e)s de gymnastique.

Ce stage aura lieu du 20 au 25 Février 2017.

Les journées se dérouleront de 9h30 (accueil a partir de 8h30) a 16h30 (fin d’accueil
17h30) dans les installations du gymnase des Murlins a Orléans.

Le stage est ouvert a tous les licencié(e)s ou non, agé(e)s de 6 a 10 ans durant le

stage.

Les enfants seront encadrés par un éducateur diplomé. Une participation de 60€
pour la semaine est demandée pour chaque enfant, a I'inscription du stage (cf. fiche

inscription).

» Prévoir un repas pour le midi, un réfrigérateur et un micro-onde sont a votre
disposition en cas de besoin.
» Prévoir une tenue sportive (short, tee-shirt, cycliste, pull ...) pour la pratique des
activités sportives et gymniques

» Prévoir bonnet, gants, écharpe et veste chaude pour la patinoire.

Emploi du temps

LUNDI MARDI MERCREDI JEUDI VENDREDI
8H30 -9H30: 8H30-9H30: 8H30 -9H30: 8H30 -9H30: 8H30 -9H30:
Accueil + Jeux Accueil + Jeux Accueil + Jeux Accueil + Jeux Accueil + Jeux

ludiques ludiques ludiques ludiques ludiques

09h45 - 12h00 : 09h45 - 12h00 : 10h00 - 12h00 : 09h45 - 12h00 : 09h45 - 12h00 :

Activités Activités Atelier Manuel Initiation Judo® Activités

Gymniques Gymniques Gymniques
REPAS REPAS REPAS REPAS REPAS
14h - 16h00 : 14h - 16h00 : 14h - 16h00 : 14h - 16h00 : 14h - 16h00 :
Activités Activités Activités Activités Patinoire

Gymniques Gymniques Gymniques Gymniques

16h00 : Gouter

16h00 : Gouter

16h00 : Gouter

16h00 : Gouter

16h00 : Gouter

Pour tous renseignements concernant l’inscription veuillez vous adresser a :

Maxime QUERRY, Responsable Animation, par mail a
smo.stagesvacances@gmail.com

L’emploi du temps est susceptible d’étre modifié.

1 sl ~ A . . . - . .
Cette activité n’est pas encore sure d’étre effectuée. Une information ultérieure vous sera communiquee.

L'inscription sera validée si ce dossier est remis complet a la SMO



mailto:smo.stagesvacances@gmail.com
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yM Fiche d’inscription stage vacances

o
NOM™ PRENOM :

Date de naissance : Sexe : Féminin [ Masculin [J
Adresse:

Code Postal: Ville:

Téléphone: Mail:

Personne a prévenir en cas d’urgence

Nom

Prénom

Téléphone

e  Pour les personnes licenciées au club de la SMO [
e  Pour les personnes licenciées dans un club FFG (Club et N° de licence) :
e  Pour les personnes non licenciées :

O AssUrance : (COMPAGNIE BT N®) ..cireeeieireeeiriee ettt et ettt ettt et ee st tee s
(Merci de joindre un justificatif de prise en charge des activités extra-scolaire)

Autorisation Parentale

J€ SOUSSIZNE() & wurivieirieire et sttt s et e s s dOMICIlIE(€) AU wveveeeireeire e
................................................................. autorise mon fils, Ma fille ....ocovereverieneee s ©

e 3 participer au stage vacances du 20 au 25 Février 2017, organisé par la SM Orléans Gymnastique, au gymnase
des Murlins a Orléans,
e autorise les responsables a prendre, en cas d’urgence, toutes les dispositions jugées nécessaires lors du stage.

FAIt A oo eren e enes L ittt et

Signature (précédé de la mention « Lu & Approuvé »)

Droit a 'image a compléter obligatoirement

1€ SOUSSIZNE(B) wrvvvereerereerie s eieereessease v s erssesnens agissant pour mon enfant (NOM,Prénom) ........c.ceecueeeeeeeeeneeeieneinnennns

o  Autorise la SMO, par la présente a filmer et/ou photographier mon enfant pour diffusion sur les réseaux sociaux
et éléments publicitaires
o N’autorise pas la SMO, par la présente a filmer et/ou photographier mon enfant pour diffusion sur les réseaux
sociaux et éléments publicitaires
Lo T Y| - T (TR
Signature

Autorisation de sortie
Si vous désirez que votre enfant puisse rejoindre seul votre domicile ou étre ramené par une personne de votre
choix, veuillez remplir la décharge ci-dessous :
1€ SOUSSIBNE(E) wrvveevererireerieerier ettt er e st nrne autorise mon enfant ...........ccceeeueneennen. @ quitter la
salle de gymnastique des Murlins et a rejoindre mon domicile a la fin des activités journalieres ou M.ou Mme
............................................................... a prendre en charge mon enfant.

Signature

L'inscription sera validée si ce dossier est remis complet a la SMO




0& RECAPITULATIF DES PIECES A FOURNIR

(¢

L1 FICHE D’INSCRIPTION REMPLIE ET SIGNEE

[J TOUT PARTICIPANT NON LICENCIE DANS UN CLUB DOIT FOUNIR UN CERTIFICAT MEDICAL de
moins de 6 mois ATTESTANT QU’IL N’Y A PAS DE CONTRE INDICATIONS A LA PRATIQUE SPORTIVE.

L] FICHE SANITAIRE DE LIAISON ET DECHARGE PARENTALE

(] ATTESTATION D’ASSURANCE PROUVANT LA PRISE EN CHARGE D’ACTIVITES EXTRA SCOLAIRE

[ REGLEMENT DU STAGE (Espéces ou chéques a 'ordre de la SMO)

L'inscription sera validée si ce dossier est remis complet a la SMO



