%ﬁ COMITE HAUTS-DE-SEINE JUDO <@

« INFO CTF 92 »

Training Camp Judo Beauvais (Oise)  du 20 au 22 Octobre 2025

Date et Lieux du stage d’été :
Accueil: RDV le Lundi 20 Octobre 2025 a 09H30 au Complexe sportif d’Allonne 05 Rue du Bois de Fecq 60000 Allonne
Fin de stage: Le Mercredi 22 Octobre 2025 a 12H00 au Complexe sportif d’ Allonne

Catégories d'dges concernées :

Les Judokas, garcons ou filles, a partir de Benjamins 2 a seniors (nés en 2013 et avant).
Nombre de places limités a 35 Judokas M/F hors encadrement.

Grade Minimum: ceinture orange

Encadrement :
Responsable Technique du stage : M. Lakhdari BENABDELMOUMENE

assistés d'autres techniciens du département ou de [’extérieur.
Objectif:
Stage de perfectionnement et de préparation pour la saison 2025/2026. Ce stage accueillera également
d’autres judokas issus des autres départements limitrophes, des clubs du bassin Picard et des
DOM/TOM.

Petit Déjeuner: (matin,) a I’Hotel 1 Classe ou kyriad

Repas prévus : Au Buffalo Grill

Hébergement :situ¢ a 5 Minutes du complexe sportif.
Transport : de 1’hotel vers le complexe sportif en co-voiturage.

Programme prévisionnel du stage : Journée Type
e  Petit Dé&jeuner: de 07H00 a 07H45
e Préparation physique (circuit training sur le tatami) de 08H30 a 09H15
e Entrainement Judo Ne-Waza Matin : de 09H45 a 12H00

Déjeuner: de 12H30 a 13H30

Entrainement Judo Tachi-Waza de 15H30 a 17H30

Diner 19H30

Coucher 22H00 Maximum dans les chambres (Pour les Mineur(e)s).

Repas au Restaurant Buffalow Grill

Coiit du stage du 20 au 22 Octobre 2025 :170,00€ (Pension Compléte)
Aide du Comité 92 :30,00€/Athlétes reste a Payer :140,00€ (pension compléte)

Vétements / Objets:
Surtout n’oubliez pas :
e Votre trousse médicale: « Elastoplasmey, paracétamol, bombe de froid, Strappal
e Votre Judogis avec ceinture, survétement, chaussures pour footing, serviettes de toilettes, K-way ou équivalent,
Vétements personnels pour la durée du stage +trousse de toilette, etc...

Date limite d’inscription : le Samedi 12 Octobre 2025

Derniére chose : n’emportez pas d’affaires ou d’objets de valeur on ne sait jamais...
Vous n’avez rien oublié 2, Alors... “’Bon stage’’ a tous !



COUPON REPONSE a renvoyer par mail
é, .

: BEAUVAIS (60)
Lakhdari.benabdelmoumene@ffjudo.com

TRAINING CAMP JUDO

O du 20 au 22 Octobre 2025

RENSEIGNEMENTS concernant la personne participant au stage

Mlleo Mrao Date de Naissance Y A
Nom
....................................................................................................... Ta'”e
Prénom
Adresse Poids | .. Kg
e —— Grade
Club Département

PERSONNE A JOINDRE EN CAS D’URGENCE

Nom / Prénom

N° téléphone

Numéro de sécurité sociale

Si vous avez une mutuelle,
Indiquez le nom et I’adresse

E-mail familial ou professionnel

Avez-vous besoin
d’une attestation de stage ?

OuidO Non O

Fiche sanitaire (cocher la case correspondante)

Les Responsables du stage informe le judoka que sa candidature I'oblige a

Vaccinations Oui Non | Rappel

respecter scrupuleusement le programme du séjour, les transports, les locaux,

Diphtérie

I’environnement mis a sa disposition durant le séjour, ainsi que les directives
émanant de 'Encadrement et les horaires qui lui seront imposés.

Tétanos

Tout manquement a ces régles fera I'objet d’un rapport, voire d’une

Poliomyélite

demande de sanction. En cas de détérioration des locaux et/ou chambres

Ou Tétra coq

d’hébergement, les frais de réparation seront facturés aux stagiaires
concernés. L’athléte soussigné(e) ou I'autorité parentale pour les mineurs

Ou DT Polio

déclare autoriser le Responsable du séjour a prendre toutes les mesures

BCG

qui s’imposent dans le cas d’accident ou d’événement grave.

Hépatite B

L’organisateur engage des frais concernant votre séjour sportif. En cas de non-
participation méme justifié du participant (maladie, blessures, cas graves) le

ROR

remboursement des frais de séjour ne pourra étre effectué que sur décision du

Coqueluche

comité d’organisation.

Le signataire de ce document certifie que les renseignements ci-dessus
sont exacts et que son certificat médical ne comporte aucune restriction
ou interdiction a la pratique du Judo.

1 Formule du 20 au 22 Octobre 2025 au tarif de 140,00€

Date: ..cooovvvvieiii..

Reglement par virement Bancaire (Important :merci d’indiquer le nom du stagiaire correspondant)

Signature

Identifiant national de compte bancaire - RIB

Creéedit J&& Mutuel

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

=
133 BOULEVARD GABRIEL PERI
92240 MALAKOFF

2T0 B20 090 013 (Service 0.12 ©min + prix appel)

vos références bancaires pour la domiciliation de

retards d’exécution.

Banque Guichet N° compte Cle Devise Domiciliation
10278 06127 00020158901 o3 EUR CCM MALAKOFF
Identifiant international de compte bancaire
IBAN (International Bank Account Number) BIC (Bank Identifier Gode)
FR76 1027 8061 2700 o0z201 sa90 102 CMCIFR2A
Domiciliation Titulaire du compte (Account Owner)
CCM MALAKOF COMITE HAUTS-DE -SEINE JUDO

Remettez ce relevé a tout autre organisme ayant besoin de connaitre
vos virements ou de
prélévements a votre compte. Vous éviterez ainsi des erreurs ou des

21 AV DE LA PORTE DE CHATILLON
75014 PARIS

PARTIE RESERVEE AU DESTINATAIRE DU RELEVE

Coupon réponse a renvoyer par Mail: lakhdari.benabdelmoumene@ffjudo.com Contact Tel 0603907453




