
  
 

Tel. : 02.97.51.02.29. 

 
 
La section Sports Loisirs propose des activités pour les jeunes de 11 à 16 
ans, du Lundi 27 Octobre au Mercredi 05 Novembre 2008 . 
Tous les  regroupements pour les départs en sorties auront lieu au 
Complexe Sportif du Scaouët.  

 
Lundi 27 Octobre après midi  : Après midi jeux de société. Scrabble, 
Carambole, Fléchettes, Baby foot....Rendez-vous directement au Service 
Jeunesse à 14h00. Clôture des jeux à 17h30. 
 
Mardi 28 Octobre après midi  : Journée spéciale Raquette. Le matin 
tournoi de tennis de table  et l’après midi badminton.  Prévoir pique nique 
pour le midi, rendez-vous au service jeunesse à 9h30, fin de l’activité à 
17h00. Pense à prendre ta raquette de ping pong si tu en as une. 
 
Mardi 28 Octobre au soir : Sortie Mc Donald’s et Lazerblade  à Lanester, 
avec la participation des Tickets Sports de Saint Barthélémy. Départ en car 
du Scaouët à 18h15, le retour est prévu au même endroit vers 23h15. 
(Limité à 30 Places)  
 
Mercredi 29 Octobre : Tournoi de Soccer et cinéma à Lanester,  avec la 
participation des communes de Saint Barthélémy, et Pluméliau. Rendez-
vous le matin au Scaouët à 09h30, Retour prévu vers 17h30. Prévoir 
affaires de foot en salle et pique nique. 
 
Jeudi 30 Octobre  : Sortie Paintball  à Grand champ la journée. Des 
activités sportives sont prévues au Scaouët le matin, rendez vous à 10h30, 
prévoir un pique nique pour le midi. Départ pour le Paintball en début 
d’après midi, retour prévu vers 17h30. (Places limitées ) 
 
Vendredi 31 Octobre  : Journée spéciale Halloween ! Rendez-vous 
au Scaouët à 10h00, pour la projection d’un film  
d’horreur......comique. Le midi nous mangeons tous ensemble un 
repas spécial Halloween. L’après midi atelier citrouille, patisserie 
et activités  manuelles  (Porte clés en plastic fou, décopatch...) tu 
peux ramener une petite boite en carton ou un objet à décorer. Fin 
des activités à 17h30 

Tous les jours un goûter est offert aux participant s 

 
 

Tel. : 02.97.51.02.29. 

 
 
Lundi 03 Novembre après midi : Customisation de tee shirt , au Service 
Jeunesse de 13h30 à 17h30. Apporte un ou deux tee shirts, de couleur 
claire, blanc, jaune...que tu pourras personnaliser. 
 
Mardi 04 Novembre après midi : Sortie piscine à Lorient.au centre 
aquatique du Moustoir. (Toboggans, rivière sauvage, remous…) Ne pas 
oublier le maillot de bain. Départ du Scaouët à 13h00, retour prévu pour 
17h30. (Places Limitées ) 
 
Mercredi 05 Novembre : Visite du FC LORIENT avec au programme le 
matin : Entrainement des joueurs, visite du stade du moustoir et séance de 
dédicaces. Une visite à ne pas manquer pour les amateurs de foot !  
L’après midi sera consacré à la glisse, à la Patinoire de Lanester.  
Prévoir un pique nique, une paire de gants pour la patinoire, un kway, 
l’appareil photo, papier et crayon pour les autographes et l’écharpe des 
Merlus. Départ du Scaouët à 9h30, retour prévu vers 17h30. (30 Places) 
 

 
 

 ACTIVITES ORGANISEES A BAUD OU DANS LES 
STRUCTURES DES COMMUNES AVOISINANTES 

 Enfants de Baud Enfants extérieurs 
Tarif demi journée 2,5 € 3,5 € 
Tarif journée 5 € 6,5 € 
Tarif soirée 5 € 6,5 € 

 
 ACTIVITES ORGANISEES A L’EXTERIEUR DE LA 

COMMUNE OU FAISANT APPEL A UN 
PRESTATAIRE DE SERVICE 

 Enfants de Baud Enfants extérieurs 
Tarif demi journée 5 € 7 € 
Tarif journée 11 € 13 € 
Tarif soirée 11 € 13 € 

 

Les bons vacances viendront en déduction du prix an noncé. 
Les remettre en début de séjour  

 

PROGRAMME SPORTS LOISIRS 
 

1 ERE SEMAINE TOUSSAINT 2008 

 

PROGRAMME SPORTS LOISIRS 
 

2 EME SEMAINE TOUSSAINT 2008 



 
 
 
Le Service Jeunesse souhaite connaître ton avis sur les activités 
proposées pendant les vacances scolaires. 
Peut-être as-tu des remarques à faire, des suggestions, des idées 
d’activités à proposer…. 
Nous souhaitons connaître ton avis. 
 
NOM : ………………………………………………………………………… 

Prénom : ………………………………………………… Age :  …..……… 

 
Remarques :  ………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………… 

 
BULLETIN A REMETTRE AU SERVICE JEUNESSE 

04 RUE DE BOTKERMARREC 
56 150 BAUD 

Tel : 02-97-08-05-30 
 

 
 

 
 

 

 

 

RENSEIGNEMENTS ET INSCRIPTIONS 

AU SERVICE JEUNESSE 

JUSQU’AU SAMEDI 25 OCTOBRE 
 

 
 

Tél. : 02.97.08.05.30. 

TON AVIS NOUS INTERESSE ! 



 
 
 

 N°………. 
 

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

Date de naissance : ………………………………………………Age…..…………….. 

Nom, Prénom du représentant légal : …………………………………………………. 

Adresse : ….……………………………………………………………………………… 

Téléphone domicile : ………………..………… Portable :  ………...………………… 

Téléphone en cas d’urgence : …………………………………………………………. 

N° de sécurité sociale valable pour l’enfant :  ……… ………………………………… 

Votre enfant est-il à jour de ses vaccinations ?        OUI       -       NON  
(Pour toute première inscription, joindre la photoc opie des vaccinations et un 

certificat médical d’aptitude à la pratique d’activ ités sportives) 
A-t-il des allergies ? Si oui, lesquelles : ……………………………….………………. 

CALENDRIER D’INSCRIPTION – DU 27 OCTOBRE AU 05 NOVE MBRE 2008 
 

Lun 27 Mar 28 Mar 28 soir Mer 29 Jeu 30 Vend 31 
      

Lun 03 Mar 04 Mer 05 Jeu 06 Vend 07  
     

 

Votre enfant est-il autorisé à partir seul ?       OUI       -       NON 

Nom et téléphone des personnes autorisées à venir chercher l’enfant : 

 …………………………………………………………………………………………..… 
 

AUTORISATION D’INTERVENTION 
 

Je soussigné, Madame, Monsieur, …………………………….., agissant en qualité 

de ……………………., autorise le responsable des  Sports Loisirs de la ville de 

BAUD, à prendre après avis du corps médical, toutes mesures médicales ou 

chirurgicales rendues nécessaires par l’état de santé de mon enfant. 

 Le     Signature, 
 
 
Attention :  L’adresse figurant ci-dessus sera également l’adresse de facturation 

 
 
 

 N°………. 
 

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

Date de naissance : ………………………………………………Age……………….. 

Nom, Prénom du représentant légal : …………………………………………………. 

Adresse : ….……………………………………………………………………………… 

Téléphone domicile : ………………..………… Portable :  ………...………………… 

Téléphone en cas d’urgence : …………………………………………………………. 

N° de sécurité sociale valable pour l’enfant :  ……… ………………………………… 

Votre enfant est-il à jour de ses vaccinations ?        OUI       -       NON  
 (Pour toute première inscription, joindre la photo copie des vaccinations et un 

certificat médical d’aptitude à la pratique d’activ ités sportives) 
A-t-il des allergies ? Si oui, lesquelles : ……………………………….………………. 

CALENDRIER D’INSCRIPTION – DU 27 OCTOBRE AU 05 NOVE MBRE 2008 
 

Lun 27 Mar 28 Mar 28 soir Mer 29 Jeu 30 Vend 31 
      

Lun 03 Mar 04  Mer 05 Jeu 06 Vend 07  
     

 

Votre enfant est-il autorisé à partir seul ?       OUI       -       NON 

Nom et téléphone des personnes autorisées à venir chercher l’enfant : 

 …………………………………………………………………………………………..… 
 

AUTORISATION D’INTERVENTION 
 

Je soussigné, Madame, Monsieur, …………………………….., agissant en qualité 

de ……………………., autorise le responsable des Sports Loisirs de la ville de 

BAUD, à prendre après avis du corps médical, toutes mesures médicales ou 

chirurgicales rendues nécessaires par l’état de santé de mon enfant. 

 Le     Signature, 
 
 
Attention :  L’adresse figurant ci-dessus sera également l’adresse de facturation 

 

SPORTS LOISIRS DE BAUD 
 

FICHE D’INSCRIPTION – TOUSSAINT 2008 

 

SPORTS LOISIRS DE BAUD 
 

FICHE D’INSCRIPTION – TOUSSAINT 2008 


