
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Cette année, les enfants partiront en classes de mer du mardi 19 avril au vendredi 22 avril 2016 au 
centre Flipper à La Panne. 
 
Objectifs des classes de mer 

 
1. Apprendre à l’enfant à vivre en groupe et à respecter les règles de celui-ci. 
2. Développement de l’autonomie de l’enfant 
3. Découverte du milieu marin, des dunes et de la plage  
4. Les classes de mer seront le point de départ de nombreuses exploitations pédagogiques. 
 
Activités 
 

• Culture et découvertes : 
- Nous partirons en expédition « Mistral» 
- Visite guidée du Oosthoek 
- Découverte guidée de la plage 
- … 
 
• Divers : 
- Animations sur le thème des « Super-héros » 
- jeux sur la plage 
- Nombreuses autres activités ludiques  
-  ... 

 
Nous ne dévoilons pas l’entièreté du programme afin de laisser quelques surprises aux 
enfants. 
 
Composition de la valise 
 
- anorak, veste de rechange en cas de pluie 
- bonnet + gants + écharpe 
 

- 2 sous-pulls 
- 2 T-shirts (ou polos) 
- 2 pulls plus chauds 
- 2 pantalons - 1 pantalon de training 
- 3 paires de chaussettes 
- 2 chemisettes, 3 slips ou culottes 
- 2 pyjamas 
 

- 1 paire de pantoufles d'intérieur 
- 1 paire de bottes bien étanches (indispensable) dans un grand sac plastique (afin de ne pas salir toute  
   la valise lors du retour) 
- 1 paire de bonnes chaussures pour l’extérieur (basket, bottines,...) 
 

- 2 essuies, 2 gants de toilette 
- savon 
- brosse à cheveux, peigne 
- brosse à dents, dentifrice, gobelet en plastique (incassable) 
- mouchoirs en papier 
 

- 1 sac à linge sale 
- 1 petit sac à dos (pour mettre le pique-nique, collations...) 
- 1 sac de couchage 
- 1 drap housse (lit 1 personne) 

du mardi 22 mai au vendredi 25 mai 2018



- 1 taie d’oreiller 
- 1 nounours ou doudou 
 
+ 1 déguisement de « Super-héros » 
 
IMPORTANT : Merci de bien marquer tous les vêtements et objets appartenant à votre enfant. 
 
- Ne pas oublier :  
 

  - un livre de lecture ! 
 

DEFENSE D'APPORTER DES OBJETS DE VALEUR : jeux électroniques, bijoux, 
baladeurs, GSM...   
L'ECOLE DECLINE TOUTE RESPONSABILITE !!!! 
PAS D’ARGENT DE POCHE ! 
PAS DE BONBONS !! 

 
CONSEILS !! 
 
- Il plaira à votre enfant de recevoir une petite lettre de votre  part. Vous pouvez l'envoyer avant son    
   départ pour qu'il la reçoive le premier ou le deuxième jour. 
 
- 1 sac de voyage par enfant. (pas de petits sacs  accrochés au bagage, sauf sac de couchage). 
 
- Si votre enfant souffre du “mal de voyage”, veuillez nous prévenir, lui donner son médicament dès  
  le matin et d’en donner un pour le retour dans une enveloppe avec son nom et sa classe à son  
  institutrice. 
 
- Si votre enfant doit prendre d’autres médicaments, lors du séjour, veuillez les donner au titulaire le  
  jour du départ avec la posologie, la prescription médicale et le nom de l’enfant ainsi que sa classe. 
   
- Faites la valise avec lui. N’achetez pas un vêtement à la dernière minute sans le lui montrer. (les  
  enfants ont énormément de difficultés à retrouver ce qui leur appartient). 
 
Départ : 
 
Dès à présent, les départs/arrivées des classes de dépaysement se feront sur le parking du DRIES 
(parking se trouvant à côté du bureau de police). 
Ce parking comptant une centaine de places, vous sera réservé afin de pouvoir vous garer sans 
problème et afin de pouvoir charger et décharger les valises en toute sécurité. 
 
De manière concrète, le jour du départ (le mardi 19 avril 2016), nous vous invitons à déposer votre 
enfant comme d’habitude à l’école pour 8h25 AU PLUS TARD pour la préparation au 
départ avec les enseignants. 
 
Les parents, eux, seront attendus au départ des bus sur le parking du DRIES dès 8h25 pour le 
chargement des valises. 
Nous vous demandons d’attendre les enfants à cet endroit pour leur dire au revoir. 
 
Les classes rejoindront le parking en rang par la suite. 
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Retour : 
 
Il en va de même pour le retour …  
Même endroit le vendredi 22 avril 2016 aux alentours de 15h00-15h15. 
 
- La carte d’identité ainsi que la carte SIS seront remis au titulaire de votre enfant la veille du départ,  
  le lundi 18 avril 2016. 
 
 
 
Communications parents-enfants  
 

• Les visites ne sont pas autorisées afin de ne pas perturber le bon déroulement du séjour.  
De même, nous vous demandons de ne pas téléphoner aux enfants.  

      En cas d’urgence, vous pouvez prévenir Mme De Winne ou Mme Timmermans.  
 
• Pour la correspondance, libeller l’adresse comme suit : 

 
 

NOM et PRENOM de l’enfant + classe 
Ecole Communale de Wemmel 

 

Centre “Flipper” 
St-Elisabethlaan, 16 

8660 La Panne 
 
 

 
Des nouvelles régulièrement ... 
 
! Vous serez prévenus de l’arrivée des enfants sur le site internet de l’école 

(www.ecfwemmel.be) vers l’heure de midi. 
• Pour les petites nouvelles durant le séjour, une page spécifique sera prévue également sur le 

site de l’école. 
• Les petites nouvelles sont postées par les enseignants sur place lorsque les enfants sont au 

lit. 
 
 
 
 
 
 
D’avance, nous souhaitons un très bon séjour à nos « super-héros » ! 
 
 
 
Sincères salutations, 
 
 
 
 
                         La direction et les titulaires 
 

vendredi 25 mai 2018
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FICHE D’INFORMATIONS DE L’ELEVE  
ET AUTORISATION DE SOINS 

 
A compléter et à remettre au titulaire pour le  jeudi 25 février 2016  au plus tard 

 
 
Nom  :_________________________________      Prénom : ______________________________ 
 
Adresse complète : ________________________________________________________________ 
 
Date de naissance : _____ / ______ / _____________ 
 
Numéros de téléphone où nous pouvons vous joindre : GSM : ______________________________ 
 
Privé :__________________________________  - Bureau :________________________________ 

 
Nom de votre mutuelle + (vignette) : __________________________________________________ 
 
 
 
 
-    Votre enfant est-il couvert par une assurance complémentaire : oui - non 

Si oui, de quel type ? hospitalisation – rapatriement – autre :____________________________  
Nom de l’organisme assureur : ______________________________ " __________________ 
N° d’affiliation : ___________________________________ 

 
- Votre enfant doit-il suivre un régime alimentaire spécifique ?  Oui / Non     
                                                      

Si oui, lequel ? ________________________________________________________________ 
 

_____________________________________________________________________________ 
  
Renseignements pour le médecin : (répondez de façon précise) 
 
- Votre enfant a-t-il été vacciné contre  # le tétanos     # la Polio       # la Coqueluche 
      Dates du dernier rappel :_________________________________________________________ 
 
- Nom du médecin traitant de la famille : _____________________________________________ 

                                                      Adresse : _____________________________________________ 

                                                      Téléphone : ___________________________________________ 



 
- Votre enfant a-t-il souffert (ou souffre-t-il) d’épilepsie – diabète – malformation cardiaque –   
      asthme – trouble du rythme cardiaque – rhumatisme articulaire aigu – hémophilie –  
      autres :_______________________________________________________________________ 
 
-    Votre enfant a-t-il subi une opération chirurgicale ? oui – non        

      Laquelle ? ____________________________________________________________________ 
 
-    Votre enfant prend-il des médicaments ? 
      Si oui, lesquels :________________________________________________________________ 
      Posologie :    __________________________________________________________________ 
      Merci de transmettre la prescription médicale au titulaire de classe. 
 
-    Réagit-il fortement (allergie) à certains médicaments (antibiotique, anesthésiques) ? oui - non 
      Si oui, lesquels : _______________________________________________________________ 
  
- Votre enfant est-il propre au lit ? Oui – non  (si pas, prévoir le nécessaire pour l’enseignant) 

 
- Autres remarques éventuelles sur la santé de votre enfant _______________________________ 
 

_____________________________________________________________________________ 
 
 

Je déclare que l’enfant _____________________________________ est en bonne santé et peut 
participer à tous les exercices sportifs. 
 
 
 
 
 
 
Je prends également connaissance du fait que les traitements nécessaires durant le séjour de mon 
enfant sont assurés par le cabinet médical désigné par le responsable de l’organisation des classes 
de mer. J’autorise le médecin de ce cabinet à prendre, sans autre autorisation préalable, toute 
décision thérapeutique URGENTE, y compris celle d’une intervention chirurgicale à l’égard de 
mon enfant, et ce, pendant la durée du voyage et du séjour organisé par le centre  « Flipper ». 

 
 
 
Date : _____________________                 Signature du chef de famille : 
                                                                                                              (représentant légal) 
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ACTIVITES EXTRA-MUROS : AUTORISATION PARENTALE 
 

A compléter et à remettre au titulaire pour le  jeudi 25 février 2016  au plus tard 
 
 
Année scolaire : 2015-2016 
 
N° de matricule (destiné à l’école) : ______________ 

 
 
 
 
Le(s) soussigné(s), parent(s) de : ___________________________________________________ 

autorise(nt) leur enfant à participer aux activités extra-muros :  

CLASSES DE MER 

du mardi 19 au vendredi 22 avril 2016 

à La Panne dans le centre “Flipper”  

Sint-Elisabethlaan, 16 

8660 La Panne 

 

 

Nom et prénom : Nom et prénom : 
 
 ------------------------------------------------   -----------------------------------------  

 

Signature :        Signature : 
 ------------------------------------------------   -----------------------------------------  

 

Date : Date : 

 

 ------------------------------------------------   -----------------------------------------  
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Commande de repas  
A compléter et à remettre au titulaire pour le  jeudi 25 février 2016  au plus tard 

 
 

Le centre Flipper tient compte des régimes alimentaires de chacun et nous demande de leur 

transmettre les informations rapidement.  

Merci de compléter ce document afin que le centre puisse préparer au mieux l’arrivée de nos 

élèves. 

 

Nom et Prénom de l’élève :   ----------------------------------------------- 

Classe :  ------------- 

 

Repas souhaité : 

 

O  Repas traditionnel  

O  Repas végétarien   (*) (suppl. 1€/jour) 

O Repas  Halal   (*) (suppl. 1€/jour) 

O Régime autre ? (allergies , …) 

 ---------------------------------------------------------------------------- 

 ---------------------------------------------------------------------------- 

  
(*) Le centre Flipper ne sert jamais de viande de porc mais offre la possibilité, aux parents qui le souhaitent, d’obtenir 

de la viande Halal ou un repas végétarien moyennant un supplément de 1€ par jour.  

La somme totale de 4€ sera par conséquent facturée aux intéressés par le biais de la facture scolaire mensuelle. 

 

 

Signature des parents : 


