Lol i 14-16 MAI 2021
2y ’ Monastere Notre-Dame de Ganagobie

Pour les jeunes de 5°
Pour les lycéens et les adultes
qui souhaitent se mettre au service

Informations et inscriptions :
diocese-grenoble-vienne fr/pele_se.html
peles@diocese-grenoble-vienne fr



TAM-TAM

Un TAM-TAM, c'est quoi ?

C'est un lycéen qui souhaite prendre un engagement aupres de jeunes de 5° pour nourrir son chemin
de foi personnel.

Ta mission :

TEMOIGNER du chemin que tu as parcouru dans ta vie et dans ta foi. Le témoignage passe aussi par ton
attitude au quotidien.

ANIMER une équipe de 8 jeunes de 5° pour que chacun découvre et approfondisse son lien avec Dieu.
Tu es en binbme avec un adulte sur lequel tu peux compter pour prendre certaines décisions.
MARCHER avec les jeunes pour les accompagner pendant tout le pélerinage dans toutes les activités
pour vivre une vraie vie d'équipe. Tu es membre a part entiére de ton équipe.

Et tout cela, 2 fois pour que ca résonne !

Pour qui ? Tous les lycéens qui désirent s'engager au service des plus jeunes pour avancer sur leur
chemin avec Dieu.

Quand ?

7 hovembre : 14h00-17h30 a Charnécles (Salle Saint Roch)

16 et 17 janvier : premier week-end de formation

27 et 28 mars: second week-end de formation a Saint-Hugues-de-Chartreuse
1°" mai : entrainement a l'animation du péleé a Voiron

14 au 16 mai : Pélé 5% a Ganagobie

12 juin : bilan de 18h00 a 22h00 a Voiron

(les week-ends ont lieu du samedi 14h au dimanche 15h)

Questions F/wﬁq,uu
Nous avons a coeur que tous ceux qui le souhaitent puissent y participer.
Le prix du péelerinage est fixé a 140€* tout compris. Paiement en cheques vacances possible.
Si votre enfant est dans un groupe pastoral, le chéque est a faire a l'ordre du groupe, si ce n'est pas le cas,
merci de nous contacter et de faire votre chéque a l'ordre de « ADG service jeunesse ».
Sivous rencontrez des difficultes financieres, n'hésitez pas a en parler au responsable du groupe de votre enfant.

ILest possible d'organiser des actions pour recolter de l'argent et faire baisser le cout du pélerinage. Pour cela
il faut voir avec le responsable de groupe.

Si ce n'est pas possible, n'hésitez pas a en parler a l'équipe du pélerinage, ca ne doit pas étre un obstacle !

PROCEDURE POUR VOUS INSCRIRE :
- Remplir le formulaire en ligne (vous et le groupe pastoral recevrez un mail de confirmation)
- Telécharger la fiche sanitaire dans le formulaire, la compléter et la donner a votre groupe pastoral
+ Donner le reglement a votre groupe pastoral

1. Reduction du montant de linscription a partir de 2 inscrits d'une méme famille (78,75€ pour le 2°™ inscrit, 52,50€ pour les suivants.
Le TAM-TAM est toujours considere comme le 1er inscrit d'une famille concernant les reductions.
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FICHE SANITAIRE DE LIAISON

CETTE FICHE A ETE CONCUE POUR RECUEILLIR LES RENSEIGNEMENTS MEDICAUX QUI POURRONT ETRE UTILES PENDANT LE
SEJOUR DE L'ENFANT. ELLE EVITE DE VOUS DEMUNIR DE SON CARNET DE SANTE.

| - ENFANT
NOM ©eiii e, PRENOM ..o
SEXE : GARCON O FILLE O DATE DE NAISSANCE: I

[l - VACCINATIONS (Remplir a partir du carnet de santé, du carnet ou des certificats de vaccination de
I'enfant ou joindre les photocopies des pages correspondantes du carnet de santé)

VACCINS OBLI- | OUI | NON | DATES desDer- | VACCINS RECOMMANDES | DATES
GATOIRES niers Rappels

Diphtérie Hépatite B

Tétanos Rubéole Oreillons Rougeole

Poliomyélite Coqueluche

Ou DT Polio Autres

Ou Tétracoq

BCG

[l - RENSEIGNEMENTS MEDICAUX CONCERNANT L'ENFANT
L'ENFANT A-T-IL DEJA EU LES MALADIES SUIVANTES ? (Rayer la mention inutile)
RUBEOLE VARICELLE ANGINES RHUMATISMES SCARLATINE

Oui - Non Oui - Non Oui - Non Oui - Non Oui - Non

COQUELUCHE | OTITES ASTHME ROUGEOLE OREILLONS

Oui - Non Oui - Non Oui - Non Oui - Non Oui - Non
ALLERGIES oo sees ettt eeesees et eereeeeeeee e |
IV - RECOMMANDATIONS DES PARENTS OU TRAITEMENTS SUIVIS PAR L'ENFANT
Si I'enfant suit un traitement médical joindre obligatoirement une ordonnance récente.
Médecin traitant de 'enfant : NOM €t TEl....vvvricrerrrireeisrres e s e ssree s sere e e snee e ssnneees
V - RESPONSABLE DE L'ENFANT
NOM L.ttt Prénom........ccccoeviiii,
AGIESSE .ttt e e e e e e
N° tél (dOmiCIIE) : .vvvveereereeeree e (bureau ou portable) :
N°SS (dont dépend I'enfant) ©.........ccooviriiiiiiiiie e,
JE SOUSSIGNE, ....eeiiiiiiiiiie e responsable de l'enfant, déclare exacts

les renseignements portés sur cette fiche et autorise le responsable du séjour a prendre, le cas échéant,
toutes mesures (traitements médicaux, hospitalisations, interventions chirurgicales) rendues nécessaires
par |'état de I'enfant.



