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Europa auf der Spur - Pister L’'Europe
Geocaching sur le theme de I'Europa
du 08 au 10 avril 2010
a l'auberge de jeunesse de Dreisbach

Tu as
e entre 14 et 16 ans

Tu as envie
e de participer a un Geocaching (rallye électronique avec appareils GPS) pendant
les vacances de Paques,
e derencontrer des jeunes de ton age de la Grande Région et
e d’échanger avec eux autour de themes qui vous tiennent a cceur et dépassent les
frontiéres.

Tu veux
e (ue tes idées et souhaits remontent jusqu’aux responsables politiques,
e (ue les frontiéres dans la téte des gens soient supprimées et
e (que les différents reglements dans les écoles, au travail, dans le cadre des loisirs
et de la vie quotidienne dans la Grande Région soient harmonisés,
e (ue les citoyens de la Grande Région se sentent davantage solidaires dans un
espace sans frontieres.

Alors : inscris-toi au Forum Jeunesse a |'Auberge de Jeunesse de
Dreisbach !

e Tu aura l’'occasion de faire connaissance avec une trentaine de jeunes de ton age
de la Sarre, de Rhénanie-Palatinat, de Lorraine, du Luxembourg et de Belgique.

e Ensemble vous aurez l'occasion de participer a un rallye Geocaching ou au
tournage d’un film, vous partagerez du bon temps et pourrez échanger vos idées
sur votre facon de voir la vie en Grande Région;

e VOUS serez accompagneés et assistés par des animatrices/animateurs adultes;

e le probléeme de la langue ne se pose pas : animatrices et animateurs sont
bilignues, ou bien les débats seront traduits en simultané.

e Le déplacement allez-retour, I'hébergement et la restauration sont gratuits pour
toi.

Retourne la fiche d’inscription ci-jointe didment remplie et signée par tes parents ainsi
gue 'autorisation parentale a I'adresse suivante :

Ministerium flr Arbeit, Familie, Pravention, Soziales und Sport, z.Hd. Isolde Schu, Franz-Josef-
Roder-Stral3e 23, 66119 Saarbricken.

Pour plus d’informations : téléphone 0033 (0)681/ 501-2256; i.schu@arbeit.saarland.de

Saarland

Ministerium fir Arbeit, Familie,
Pravention, Soziales und Sport



mailto:i.schu@arbeit.saarland.de

JugendForumJeunesse
Europa auf der Spur - Pister L’Europe
Geocaching sur le theme de I'Europe
du 08 au 11 avril 2010 a I’Auberge de Jeunesse de Dreisbach

FICHE D'INSCRPTION

Nom et adresse de I'expéditrice /expéditeur :

Téléphone :

Ministerium fir Arbeit, Familie,
Pravention, Soziales und Sport
Z. Hd. Frau Isolde Schu
Franz-Josef-Roder-Stralie 23

66119 Saarbricken

J'inscris ma fille / mon fils

néle le domicilié/e & (siradresse différe de celle de I'expéditeur)

au JugendForumJeunesse 2010.

Mon autorisation écrite pour sa participation figure en annexe.

Lieu, date, signature de l'autorité parentale



JugendForumJeunesse
Europa auf der Spur - Pister L’Europe
Geocaching sur le theme de I'Europa
du 08 au 11 avril 2010 'Auberge de Jeunesse de Dreisbach

AUTORISATION PARENTALE

Nom du/ de la participant/e :

Adresse : | nére le :

Téléphone : email :

J'autorise ma fille / mon fils a participer au Forum Jeunesse.

1. Assurances

Mon enfant est couvert par une assurance a responsabilité civile : [ oui 1 non
Mon enfant est couvert par une assurance accident : (1 oui 1 nein

Mon enfant est assuré a la caisse maladie :

Votre enfant devra étre en possession de la carte d'assurance maladie.

2. Santé et vaccination

Je confirme que mon enfant n’a pas de maladie contagieuse a ce jour et ne souffre d’aucune
affection pouvant géner sa participation au forum. Concernant la santé de mon enfant, les
indications suivantes sont a prendre en compte :

Mon enfant prend actuellement des médicaments : (1 oui 1 non

Si oui, lesquels et quand ?

Mon enfant souffre d’allergies L] oui (] non

Sioui, lesquels ? 0 e eeeeeee

Mon enfant est vacciné contre le tétanos

Mon enfant ne doit pas prendre les médicaments suivants :

Nom / adresse / tél. du médecin de famille :

3. Repas

Mon enfant est végétarien/ne: L1 oui 1 non



4. Activités en petits groupes

J'autorise mon enfant a participer a des activités adaptées a ses possibilités en petits groupes
d’au moins trois participant/e/s dans le cadre du forum, sans la présence d’un directeur/ d'une
directrice.

U] oui Ll non
5. Natation

Mon enfant [ sait nager [ ne sait pas nager

6. Coordonnées téléphoniques

Durant le forum, on peut me joindre au numéro de téléphone suivant :

la journée : le soir :
n° de portable, le cas échéant :

J'attire votre attention sur les particularités suivantes du /de la participant/e :

Tuteur légal :

Nom : Prénom :

Adresse :

Tél. :

Déclaration d’autorisation pour participant/e mineur/e :

En cas d’accident ou de maladie survenant pendant le forum, j'autorise la prise en charge médicale nécessaire et
urgente (hospitalisation, opération). L’enfant est en possession d’une carte d’assurance maladie / le cas échéant
d’'une carte européenne d’assurance maladie en cours de validité dans le cadre du forum et d’'une copie du carnet
de vaccination.

J'ai connaissance du fait que les animatrices/animateurs ne peuvent étre tenus pour responsables des actes
délictueux interdits commis par I'enfant, j'en ai informé celui-ci. Le ministere considéere que I'enfant est autorisé a
participer a toutes les activités correspondant a son age sur le site du forum, sous la surveillance ou non d'un/e
animateur/ animatrice.

Le ministére est autorisé a exclure le participant/la participante d’'une activité en cas de non respect avéré grave de
la réglementation. Les frais qui pourraient en découler seront a la charge du tuteur Iégal de I'enfant. Il en est de
méme pour l'interruption de la participation aux activités pour cause de maladie ou raisons personnelles. J'ai
répondu aux questions ci-dessus en toute bonne foi. Les dommages causés par suite de renseignements
incomplets ou erronés seront a ma charge.

J'autorise mon enfant a participer a toutes les activités, par exemple randonnées, natation, etc.. J'accepte les
conditions de participation de I'organisateur.

Lu et approuvé

(lieu) (date) (signature du détenteur/détentrice de I'autorité parentale )




