
"L'EXPLO"

L'exploration est la réalisation d'un projet mené par un équipage (groupe de vie de 6 jeunes durant tout le camp). Elle permet aux  
jeunes de vivre une réelle expérience de l'aventure et de l'autogestion. Chacun, au sein de l'équipage, assure une responsabilité 
clairement  défnie,  pour  laquelle  pendant  l'année  et  pendant  le  camp,  il  a   reçu  une  formation  :  infrmier,  trésorier,  intendant,  
responsable du matériel, coordinateur. C'est une étape importante dans la progression personnelle de chacun, par le développement 
de l'autonomie et la prise de responsabilités qui répondent aux objectifs éducatifs de l'association.

L'exploration est organisée en réunissant toutes les conditions de sécurité pour les jeunes participants. Cette activité respecte les  
règles suivantes, fxés par nous mêmes les respons du groupe EEDF GAP, par le Scoutisme français, et par l'instruction n°03-020 du 
ministère de la jeunesse et des sports :

• Lexploration concerne tous les jeunes de 11 ans ou plus présents sur le camp
• L'exploration ne peut dépasser 3 nuits (dans les faits elle dure en général 1 à 2 nuits)
• Chaque équipage est assuré de ses moyens d'hébergement et d'alimentation avant son départ en exploration, et reçoit une  

somme d'argent défnie en conséquence.
• L'autorisation de départ en exploration est donnée par le responsable du camp ou l'un de ses adjoints, après avoir approuvé  

les conditions de préparation, d'organisation, et de déroulement de l'exploration : en particulier l'itinéraire, les lieux de  
couchage et les repas prévus.

• Un membre de l'équipe d'encadrement peut être joint à tout moment et est disponible pour intervenir si nécessaire auprès  
d'un équipage en exploration.

AUTORISATION PARENTALE D'EXPLO
pour les branches éclés et aînés uniquement

Je soussigné(e) Prénom NOM...........................................................................................................................

agissant en qualité de père, mère, tuteur (rayer les mentions inutiles)

résidant .............................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................................

téléphone fixe :..............................................téléphone portable : ....................................................................

atteste avoir pris connaissance des conditions d'organisation et de préparartion de l'exploration mise en 
place avec les EEDF groupe de Gap et autorise l'équipe de direction du camp à faire partir mon enfant

 Prénom NOM.............................................................................né le .............................................................

en exploration lors du camp d'été EEDF Gap à Viscomtat du 10 au 30 juillet 2018.

Date :                                                                                         Signature :

EEDF groupe de GAP
Mairie de GAP

3 rue Colonel Roux BP 92  05007 GAP
responsable : Laurent Saulnier 06 73 15 81 80 

eedf05gap@gmail.com


