Commissions Scolaires ﬁ
St-Hyacinthe et Drummondville
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Des-Mots-0-Galop est un programme certifié par la fédération équestre du Québec. La mission de
l'organisme est d’utiliser la relation et le contact avec les chevaux pour développer les compétences
sociales et la confiance des enfants.

A la rencontre des mini chevaux!

La fascination des jeunes pour les chevaux fait de ces derniers d’excellents compagnons d’apprentissage.
Pour aider les enfants a apprivoiser 'univers majestueux des chevaux, rien ne vaut un premier contact avec un
cheval miniature.

Accompagnés de professionnels, les participants découvriront le quotidien des mini chevaux en les manipulant
et en prenant soin d’eux.

Programme Parascolaire pour Débutants

LE PROGRAMME COMPREND & ATELIERS : LE RANCH yon
Cll’lq ateliers theor'lques tlevage quarter horse
Cest dans un contexte convivial que les exercices sont ‘}0'{“: ?ava"" 1.5\ 4
structurés afin que les enfants apprennent activement tout i A

. . . Programwe P tit trot
en participant physiquement.

. . . o EIciasselnaturel
Trois ateliers pratiques a l'école riour
.y s . /Poney-Club)
Nous apportons des barriéres et érigeons un enclos qui est
fermé de maniére a ce que nous puissions contréler le nombre
denfants en contact avec les chevaux. Nous profitons de ce

moment pour mettre en pratique la théorie acquise.
Coit: 137,979 (txsincluses)
Début :

Sarah Leduc - Propriétaire

Ranch des petits amis
Pour information:

Sarah Leduc | 450 791-2239
www.ranchdespetitsamis.com

info@ranchdespetitsamis.com unuahte
273, rue Edgar, Ste-Héléne-de-Bagot (Québec) JOH 1MO

Nom: Prénom: Groupe:

Nom du parent: Téléphone:

Adresse: Courriel: Allergie:

Nous vous demandons la permission d'utiliser photos-vidéos de I'activité sur notre site web et notre page facebook
et différentes publications papiers[_]J'accepte [_]Je refuse (signature)

Date limite d'inscription: Mode de paiement: comptant ou chéque libellé 2 Ranch des petits amis inc
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