PROGRAMME PREM’S

DALY

Tel. : 02.97.08.05.30.

TOUSSAINT 2021

Ce programme a été élaboré dans le respect des préconisations du gouvernement
en matiére de lutte contre le COVID-19. Les activités sont susceptibles d’étre
modifiées ou annulées en fonction de I'évolution de la situation sanitaire.

Le port du masque est obligatoire pour tous. Le pass sanitaire est obligatoire
a partir de 12 ans et 2 mois pour les sorties avec prestataires de services.

Lundi 25 Octobre : Piscine a Lorient. Rendez-vous au service jeunesse a
13h30, retour vers 17h30. Avec la participation des ados des sports loisirs de
Baud. (Places Limitées)

Mardi 26 Octobre : Bitume et courses d’orientation. Acces VIP au Bitume
pour les Prem’s toute la matinée. Billard, babyfoot, ping-pong, et jeux de
sociétés sont accessibles. L’aprés-midi place a la course d'orientation.
Sauras-tu trouver toutes les balises qui se cachent au Scaouét ? Rendez-
Vvous au service jeunesse a 9h00, fin de l'activité a 17h30. Prévoir un pique
nique pour le midi.

Mercredi 27 Octobre : Atelier patisserie « Le gravity cake ». Cet aprés-
midi, on fait un gateau au chocolat et M&M'’S | Rendez-vous au service
jeunesse avec ton tablier a 13h30, fin de I'activité a 17h30.

Mercredi 27 Octobre au soir : Soirée patinoire et Burger King. Rendez
vous au service jeunesse a 18h00, retour vers 23h15. Prévoir gants, et
bonnes paires de chaussettes. Avec la participation des sports loisirs.
(Places Limitées)

Jeudi 28 Octobre : Fabrique ton sac. Fabrication d’'un sac pour Halloween
(ou pas!) en feutrine. Rendez-vous au Service Jeunesse a 9h00, fin de

L
Vendredi 29 Octobre : Rando vélo et accrobranche a Camors. Un
parcours d’aventure en pleine forét, avec grimpe d’arbres, tyroliennes, filets...
Rendez-vous le matin au service jeunesse a 9h00, retour vers 17h30. Prévoir
le pigue-nique, un vélo en bon état, un casque, des vétements adaptés et
des chaussures fermées. (Places limitées)

Tous les jours un godter est offert aux participants
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Lundi 1 Novembre : C’est férié

Mardi 2 Novembre : Concours de cuisine Top chef Prem’s. Par équipe,
vous devrez réaliser la meilleure recette avec une liste d’ingrédients
imposés ! Apres dégustation du repas du midi et du godter, le jury
d’animateurs attribuera une note a chaque équipe. L'équipe qui obtiendra la
meilleure note a la fin de la journée se verra attribuer le titre de Top Prem’s !
Rendez-vous au Service Jeunesse a 9h00, fin de I'activité a 17h30.
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Mercredi 3 Novembre : Jump Session 56 et cinéma a Vannes. Le matin,
on s’éclate sur les trampolines du Jump Session 56, puis le midi on pique
nique tous ensemble. L’aprés midi direction le cinéma pour voir les derniers
films sortis. Avec la participation des ados des sports loisirs de Baud. Prévoir

un pique nique pour le midi et une tenue de sport. Rendez-vous au Service
Jeunesse a 09h00, retour vers 17h30. Jeans interdits au Jump 56.

Jeudi 4 Novembre : Tournoi de jeux vidéo sur écran géant et apres-midi
jeux de balles. Le matin, tournoi de Mario Kart sur écran géant au Quatro,
puis l'apres-midi différents jeux de balles seront proposés (balle aux
prisonniers, balle américaine, balle assise...). Prévoir pique nique pour le
midi, rendez-vous au service jeunesse a 9h00, fin de I'activité a 17h30.
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Jeudi_4 Novembre au soir: Soirée Flunch et laser-game a Pontivy.
Rendez vous au service jeunesse a 18h00, retour vers 23h00. Avec la
participation des sports loisirs. (Places Limitées)

Vendredi 5 Novembre: Aprés-midi « Casino au service jeunesse ».
Faites vos jeux... Rien ne va plus ! Poker, black jack, roulette... Viens jouer
et miser pour remporter des bonbons ! Rendez-vous au service jeunesse a
13h30, fin des paris a 17h30.

Tous les jours un godter est offert aux participants




TON AVIS NOUS INTERESSE !

Le Service Jeunesse souhaite connaitre ton avis sur les activités proposées
pendant les vacances scolaires.
Peut-étre as-tu des remarques a faire, des suggestions, des idées d’activités a

proposer....

Nous souhaitons connaitre ton avis.

PARTICIPATION DES FAMILLES

SPORTS LOISIRS
Tranches du Quotient QF*s 601 < 669 < 8;;: 12‘;‘? QF Enfants extérieurs
. < < < < .
Familial (QF) 601 QF< 669 | QF< 891 1200 1500 >1500 a la commune
Grille tarifaire selon QF T1 T2 T3 T4 75
1/2]ourne.e sur BaudAsans 3,00€ 3,50 € 410¢€ 4,60 € 5,00 € + 2,50 € sur tarifs
prestataire de service commune selon QF
1/ZJourneg sur Baud.avec 550€ 6,50 € 765€ 8,70 € 9,35€ + 4,50 € sur tarifs
prestataire de service commune selon QF
1/2 journée a I'extérieur de 550€ 6,50 € 765€ 8,70 € 9,35€ + 4,50 € sur tarifs
la commune commune selon QF
Journee'sur Baud s.ans 5,00 € 6,00 € 715 € 8,15¢€ 8,80 € + 4,00 € sur tarifs
prestataire de services commune selon QF
Soirée s.ur Baud saps 5,00 € 6,00 € 715¢€ 8,15¢€ 8,80 € + 4,00 € sur tarifs
prestataire de service commune selon QF
Journée (sur Baud ou .
extérieur) avec prestataire 12,00€ | 13,00€ | 1430€ | 1530€ | 16,00¢ | * 1000 €surtarifs
. . commune selon QF
de service ou prestation
Soirée (sur Baud ou .
extérieur) avec prestataire 12,00€ | 13,00€ | 18,30€ | 1530€ | 16,00¢ | 1000 €surtarifs
. ) commune selon QF
de service ou prestation

*Tarif social CAF pour les QF < 601: -2 euros par 1/2 journée ou soirée

Pour les familles hors communes, merci d’indiquer également votre numéro
d’allocataire pour le calcul du quotient familial.
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FAMILIALES

santé
famille
retraite
services

Votre CAF et votre MSA participent au fonctionnement de cet Accueil de Loisirs
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DU 26 OCTOBRE AU S NOVEHBRE 2021

RENSEIGNEMENTS ET INSCRIPTIONS
AU SERVICE JEUNESSE
JUSQU’AU VENDREDI 22 OCTOBRE

2AUD

Tél. : 02.97.08.05.30.
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Nom du représentant [€gal @ ... ..o

Date et leU 08 NAISSANCE & ... .nei et

N° de sécurité sociale valable pour l'enfant : ...
OuUl - NON
Vous dépendez du Régime général (C.A.F) O Régime agricole* (M.S.A) O

Votre enfant est-il a jour de ses vaccinations ?

N° Allocataire.........c.oooeieiiiiiiiiiiieans Autre organisme *0 Lequel.................

A-t-il des allergies ? Sioui, lesquelles @ ... ..o

CALENDRIER D’INSCRIPTION - DU 25 OCTOBRE AU 5 NOVEMBRE 2021

Lun 25 Mar 26 Mer 27 Mer 27 soir Jeu 28 Ven 29
Lun 01 Mar 02 Mer 03 Jeu 04 Jeu 04 soir
FERIE

- Votre enfant est-il autorisé a partir seul? OUlI - NON

- Jautorise les prises de vues de mon enfant ainsi que la diffusion de ces images
OUI -NON

Nom et téléphone des personnes autorisées a venir chercher I'enfant :

dans différents supports de communication de la ville de Baud

AUTORISATION D’INTERVENTION

Je soussigné, Madame, Monsieur, .............cocooiiiiiiiiinnne , agissant en qualité
de i , autorise le responsable des Sports Loisirs de la ville de
BAUD, a prendre aprés avis du corps médical, toutes mesures médicales ou
chirurgicales rendues nécessaires par |'état de santé de mon enfant.

Le Signature,

Attention : L’adresse figurant ci-dessus sera également I'adresse de facturation
*Pour les allocataires MSA ou autres, merci de fournir I'attestation de quotient familial
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Date et [ieU de NAISSANCE : .....iuiiii e
N0 5T
Téléphone domicile : .........c.cooiiiiiiiiiinnnen. Portable : ..o
Teéléphone €n €as d'UrgeNCEe & .. ...t
N° de sécurité sociale valable pour I'enfant : ...
OUl - NON

Vous dépendez du Régime général (C.A.F) O Régime agricole* (M.S.A) O

Votre enfant est-il a jour de ses vaccinations ?

N° Allocataire.........coeevieiiiiiiiiiiiieens Autre organisme *0 Lequel.................

A-t-il des allergies ? Sioui, lesquelles ...

CALENDRIER D’INSCRIPTION - DU 25 OCTOBRE AU 5 NOVEMBRE 2021

Lun 25 Mar 26 Mer 27 Mer 27 soir Jeu 28 Ven 29
Lun 01 Mar 02 Mer 03 Jeu 04 Jeu 04 soir
FERIE

- Votre enfant est-il autorisé a partir seul ? OUlI - NON

- Jautorise les prises de vues de mon enfant ainsi que la diffusion de ces images
OUI -NON

Nom et téléphone des personnes autorisées a venir chercher I'enfant :

dans différents supports de communication de la ville de Baud

AUTORISATION D’INTERVENTION

Je soussigné, Madame, Monsieur, .............cocviiiiiiinnnn , agissant en qualité
de .o , autorise le responsable des Sports Loisirs de la ville de
BAUD, a prendre apreés avis du corps médical, toutes mesures médicales ou
chirurgicales rendues nécessaires par I'état de santé de mon enfant.

Le Signature,

Attention : L ’adresse figurant ci-dessus sera également I'adresse de facturation
* Pour les allocataires MSA ou autres, merci de fournir I'attestation de quotient familial



