) CERTIFICAT de
) AFA STAGE PRATIQUE 9

Accédez d votre espace personnel internet (www.bafa-bafd.gouv.fr), puis saisissez I'avis et I"appréciation du direc-

BREVET D’APTITUDE AUX FONCTIONS P g . Pl A o HE 0
R sl  feur de I’accueil dans I'onglet cursus. Transmettez ensuite par courrier Ioriginal de votre certificat signé d la direction

départementale chargée de la jeunesse et des sports du liev ou s’est déroulé ce stage (conservez-en une copie).

RENSEIGNEMENTS VOUS CONCERNANT: N°12063%02
CIM EOMME NOM e,
DeUXIBME NOM & o e
P OIS & e
Date de naissance: ... LU I o
AT © e
Code postal : ...ovvviiiiiiiie COMMUNE . it
Adresse MEL: L. i Téléphone: .......ccoovviiiiiiine.

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ACCUEIL COLLECTIF DE MINEURS :

O Accueil de loisirs [ Accueil de jeunes [ Séjour de vacances [ Accueil de scoutisme

NOM de 'OrGANISAIEUI ...ttt e ettt e e et e e e et e e e e nneeeeeen
Numéro de déclaration de I'accueil @ ...
Adresse du lIeU dU TG ...eiiiiii e
Commune du lieu du stage: ......oooeeiiiiiiiiie Département du lieu du stage: ..................

Dates du stage : Du...... Y /o au ...... Y Du...... Y /... au ...... o

Nombre de jours effectifs: ..... O continu O discontinu

APPRECIATION:
Le directeur de I'accueil : (I est possible de joindre un rapport)
[ Vous reconnait apte & assurer les fonctions d’animateur
[ Ne vous reconnait pas apte & assurer les fonctions d’animateur

Appréciation motivée de votre aptitude d exercer les fonctions d’animateuvr (obligatoire): .......................ccccoovveviiviiiiniee

Votre signature Cachet de I'organisateur
Faitle .oooooovviiiiiii. o TR PSP et signature du directeur de I'accveil

DECISION:

L'inspecteur de la jeunesse et des sports : (] Valide le stage [ Ne valide pas le stage U Saisit le jury
Motivation de la décision: ..o

Stage inspecté: [J Oui [0 Non  Nombre de jours validés: .... )
Nom et signature

de Vinspecteur de la jevnesse et des sports
Faitle oo, Qe

Si le stage est soumis & la validation du jury:
Décision : [0 Validation du stage [ Non validation du stage Signature du Président du jury
Faitle ......cooovviii oo



CERTIFICAT DE PREMIER
STAGE PRATIQUE 2

B . Accédez d vofre espace personnel infernet (www.bafa-bafd.gouv.fr) puis saisissez I'avis et I'appréciation de I'organisateur de
nmzcr':}:::: :C'LTJ::’I_';E&‘K:C‘?I.TS ':E"; II:IEEURS I’accugil dans (’onglef crsus. Transmettez ensvite par courier I’o{iginal dg votre certificat signé d la direction dé'partemeniale
chargée de la jeunesse et des sports (DDCS ou DDCSPP) du liev ou s’est déroulé ce stage (conservez-en une copie),

RENSEIGNEMENTS VOUS CONCERNANT: N°12063+02
EI M I MME NOM 1 e e
DUXIEME N O 1 e

PO &

Date de naissance: .........cceeeeeviiiiieeeiiiieeeeeeinennn. LU T e e
ATESS & ettt e et e et e e et e e e e naee e
Code postal s .....ooiiiiiiiiii COMMUNE T it
Adresse MEL: L. i Téléphone: ......cccoovviiiviiiii.

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ACCUEIL COLLECTIF DE MINEURS :

O Accueil de loisirs [ Accueil de jeunes [1 Séjour de vacances [ Accueil de scoutisme

NOM de "OrGANISAIEUI 1 . ..ottt ettt et e e
Numéro de déclaration de I'accueil : ..o
Adresse du lIeU dU SIGE : ...viiiiiiii e
Commune du lieu du stage: ....c.oooeeeiiiiiiiiiieeeeeee Département du lieu du stage: .........cccceeenee.
Dates du stage: Du...... /o /... au ...... Y Du...... /o /... au ...... Y

Nombre de jours effectifs:.......... O continu O discontinu

Fonction exercée : (1 directeur [ directeur-adjoint Nombre d'animateurs encadrés: ......................

APPRECIATION::
L'organisateur de |'accueil : (Il est possible de joindre un rapport)
00 Vous reconnait apte & assurer les fonctions de directeur
[ Ne vous reconnait pas apte & assurer les fonctions de directeur

Appréciation motivée de votre aptitude d exercer les fonctions d’animateur (obligatoire): .......................ccoocoviiiiiiiiiiiin,

Votre signature Lorganisateur de "acceuil

DECISION:
Linspecteur de la jeunesse et des sports : (] Valide le stage LI Ne valide pas le stage (1 Saisit le jury
Motivation de la décision: ...

Stage inspecté: [1Oui ONon  Nombre de jours validés: ...
Faitle oo Qe Linspecteur de la jeunesse et des sports

Si le stage est soumis & la validation du jury:
Décision: [ Validation du stage [ Non validation du stage

) Le Président du jury
Faitle .o, Qe



CERTIFICAT DE DEUXIEME
FD STAGE PRATIQUE 4

Accédez d vofre espace personnel internet (www.bafa-bafd.gouv.fr) puis saisissez avis et I'appréciation du directeur de F'ac-
cveil dans I'onglet cursus. Transmettez ensuite par courrier Voriginal de votre certificat signé d la direction départementale char-
gée de la jeunesse et des sports du liev ou s’est déroulé ce stage (conservez-en une copie).

RENSEIGNEMENTS VOUS CONCERNANT: ) y
TIM TIMIE NOM © oo N"12063°02
DaUXIBME N O o e

P OIS e

BREVET D’APTITUDE AUX FONCTIONS DE
DIRECTEUR EN ACCUEILS COLLECTIFS DE MINEURS

Date de n@issance: .........cc.coevvuviiieeiiiiiieeeiinnnn. LIBU T e
AIESSE I ettt
Code postal : .....ooiiiiiiiiii COMMUNE T it
Adresse MEL: ..o Téléphone: .......ccoovviiiiiiii,

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ACCUEIL COLLECTIF DE MINEURS:

O Accueil de loisirs [ Accueil de jeunes I Séjour de vacances [1 Accueil de scoutisme

NOM de I'OFGANISAIEUN ...ttt e e ettt e e e e ettt e e e ettt e e e e e easeaeeeeae
Numéro de déclaration de I'accueil : .........cccooiiiiiiii e
Adresse du lIeu dU STGE : ..oooiiiiiiiiii e
Commune du lieu du stage: ......cccooviiiiiiiiiiiii Département du lieu du stage: .........cccceeeeni..
Dates du stage: Du...... YA /.....QU ... Joiif oo Du...... Y /.....QuU ...... Joiif oo

Nombre de jours effectifs: ......... O continu O discontinu

Fonction exercée : [J directeur Nombre d’animateurs encadrés: .....................

APPRECIATION:
L'organisateur de I'accueil : (Il est possible de joindre un rapport)
[J Vous reconnait apte & assurer les fonctions de directeur

[0 Ne vous reconnait pas apte & assurer les fonctions de directeur

Appréciation motivée de votre aptitude d excercer les fonctions de directeur (obligatoire) : .........................coccvevviiviivianiannnn,

Votre signature Cachet et signature de I'organisateur

DECISION
L'inspecteur de la jeunesse et des sports : [] Valide le stage [I Ne valide pas le stage
Motivation de la décision : ...............ccoiiiiiiiiii e

Stage inspecté: [1Oui LD Non  Nombre de jours validés: ........ Vinspecteur de la jeunesse et des sports
Faitle oo Qe

NB.: En fin de formation, pour que votre dossier puisse étre présenté au jury, vous devez impérativement transmettre par courrier d ln DRISCS votre bilan de formation. Si au moins
une de vos étapes n’est pas validée « satisfaisante » et si vous le décidez votre dossier ne pourra étre présenté au jury, que si vous diquez sur « Passage av jury » dans la par-
tie « cursus » de votre espace personnel internet www.bafa-bafd.gouv.fr
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