STAGE POLE ESPOIRS

26 ET 27 JANVIER 2008, a LOCMINE

Un stage d' Echecs « pdle espoir » sera organisé par la Ligue de Bretagne des Echecs, a destination
des jeunes joueurs bretons.

Lieu:
Lycée Anne de Bretagne
5 place Anne de Bretagne
56500 LOCMINE
Formateurs:
LE ROUX Jean-Pierre, M.1 2477
JOLLY Jean-Francois, m.F 2304

LE MASLE Raphaél, 2079

Horaires des cours :
Samedi 26 Janvier:
14h00 - 17h30
Dimanche 27 Janvier:
09h00 - 12h00
13h30 - 17h00

Chaque formateur prendra en charge un groupe d'une dizaine d' éléves, de niveau homogéne,
durant les 2 journées de stage.

La composition des groupes et le contenu des cours sera communigqué prochainement.

Les inscriptions et réservations sont a envoyer au plus tard pour le 10 janvier 2008, a I'adresse
suivante:

Raphaél Lemasle Renseignements: raphael.lemasle@free.fr ou 06-75-55-08-02
22 rue de I' Yser
22200 GUINGAMP



mailto:raphael.lemasle@free.fr

Inscriptions et réservations (a retourner avec le reglement) :

Nom:

Prénom:

Catégorie:

Membre du pole espoir (oui/non):
Club:

Tarifs du forfait (Cours + repas + hébergement en chambre individuelle, sur place)

> membre du pdle espoir : 10 euros
> non membre du pdle espoir: 50 euros

Les tarifs du forfait ne sont pas ajustables. (tarif unique, méme si le stagiaire ne prend pas I'
hébergement ou les repas).

> Hébergement des personnes accompagnatrices: 9 euros
> Petit déjeuner des accompagnateurs: 4 euros
> Déjeuners ou diners des accompagnateurs: 5 euros

Remarques:

Si votre fils/fille ne prend pas I'hébergement propose, ni certains repas prévus, merci de le préciser
ci-dessus, en remarque.

Si votre fils/fille sera accompagné(e) d' un adulte en dehors des heures de cours, merci de le
préciser en remarque, ci-dessus. (avec les repas et hébergement supplémentaires éventuels.)

Je SOUSSIGNE(E) .vovvereeieiecece e a bien lu toutes les informations relatives au stage espoir et
a bien noté que la Ligue de Bretagne des Echecs n' assurait pas I'encadrement des stagiares en
dehors des horaires de cours.

Mon fils/ma fille ........................ sera sous la responsabilité de M./MME ........ccoecevvivivninnnn, :
présent(e) sur le lieu du stage, en dehors des horaires de cours.

Vous pourrez me joindre, durant le week-end du stage, au numero de téléphone suivant:

fixe des parents: ......cccccevevievrenieeeennnn, portable des parents: .........cccceevevvvinrnernennn
Nom et numéro de téléphone du médecin traitant de I'enfant: ...........ccccocveevveie s,
Contre-indications medicales: ..........ccocvvreriniinieniniieienen,

Signature des parents:



