DOSSIER D’INSCRIPTION
BPJEPS ASEC Photo

obligatoire

o
J)
)
=

(Animation socio-éducative ou culturelle)

2026

ensemble un autre présent

[0 Madame [ Monsieur

NOM T i NOM A€ NQISSANCE : ..evrieieeire ettt st
PrénOm @ .ot Date et lieU de NAISSANCE : ..ecvceivirerer ettt e e en s
Département de naissance : ................ Pays de NAISSANCE : ....cccveveveeeeirrcreeree st eeens Nationalité : ....cccoeveeeeeeee e
Adresse

Code postal : ...ceeevvereeeererie e, VLB & ettt ettt e e s et st s et e s e et et eaeetnas

TEIEPNONE : .. 1Y TP

Avez-vous une RQTH (Reconnaissance de la Qualité de Travailleur Handicapé) ? O oui O Non

Parcours de formation souhaité

[ Parcours complet [ parcours complet + CCDACM (certificat complémentaire direction d’accueil collectif de mineurs) [ parcours partiel

Si partiel, cochez les BC non obtenus : [1 Bc1 [ Bc2 [ B3 I BC4
PIECISIONS < ..ttt ettt ettt sttt et ettt s s st et e eae s ee e e e e aes xR s e e s £ ee AR E et e s e e AR AR E e AR SRR At e A ARk e ARt AR s At een e ne bt et eennaeseean

Situation spécifique
Si RQTH ou besoins d’aménagements SPECITIQUES, PrECISEZ © ....cvvirieireiririe sttt sttt st s st sees et ees s eeese b sebessesesenssesens

O Je cherche une structure pour mon alternance
[ Jai une structure pour mon alternance

Votre statut durant la formation

[ salarié.e
O Apprenti.e (- de 30 ans ou RQTH)
O Demandeur d’emploi




O Employeur

Plan de financement envisagé

NOM A€ 12 SEFUCTUIE .ottt ettt e ettt et eae et s e teae e e ML 2 ettt

AGIESSE vttt ettt et et teeve st e et es e easeaeebeasa st ereteeteeaenenens Code Postal

TEIEPNONE : v Nom du responsable : ......ccceieeeerirece e

NOM €t PréNOM AU TUTEUN < ...cveiiceieceeterie ettt ettt s e r e et sa s TEIEPNONE : e

O Contrat d’apprentissage

Avez-vous une structure d’accueil : (1 oui [ Non

NOM A€ 12 SEFUCTUIE .ottt ettt et e ettt eae ettt sae st e e ML 2 ettt

AGTESSE vttt ettt et et eteeve et e et et aee s ete et ana st ereaeeteenenenens Code Postal

TEIEPNONE : v Nom du responsable : ......cceveeeceieece e

Nom et Prénom du TULEUI(®) & i ettt et e sre e TEIEPNONE : et

(*) pour assurer le tutorat d’un.e stagiaire en formation, il faut a minima avoir le dipldme de la formation ou un équivalent

O cpr

O France Travail

Votre qualification

Niveau 3

Niveau 3

Niveau 4

Niveau 5

Niveau 6

Niveau 7

Autres
diplomes

CAP

BEP

Précisez :

Baccalauréat

Précisez :

DEUG-DUT-BTS

Précisez :

Licence-
Maitrise

Précisez :

Tout dipléme
Bac+5 et plus

Précisez :

Précisez

O
*)

O

O

O

O

O

O

Obtenule :

Obtenule :

Obtenule :

Obtenule :

Obtenule :

Obtenule :

Obtenule :

(*) Cochez la/les case(s) correspondante(s)




Vos diplomes dans le champ de I'animation, du sport, de I'animation sociale

BAFD BAPAAT CPJEPS Autre Autre Autre

Précisez : Précisez : Précisez : Précisez : Précisez

O O O O O O O
*)
Obtenule : Obtenule : Obtenule : Obtenule : Obtenule : Obtenule : Obtenule :

(*) Cochez la/les case(s) correspondante(s)

Expériences dans le domaine de I'animation

Indiquez vos expériences permettant de justifier d’'un minmum de 200 heures en situation d’animation (bénévole ou
professionnelle) requis pour étre admissible en formation BPJEPS.
Fournir les justificatifs (attestation jointe).

Structure employeur Périodes Nombre d’heures

CGV - Conditions générales de vente

O Je certifie avoir pris connaissance des Conditions Générales de Vente disponibles a I’adresse suivante
https://www.cpcvidf.fr




DOCUMENTS A JOINDRE

O Le dossier d’inscription diment complété en lettres CAPITALES

U Un curriculum vitae actualisé

O Une copie recto-verso d’une piéce d’identité

[ Une copie de I'attestation de recensement (personnes de nationalité francaise de moins de 25 ans)

[ Une copie du certificat de participation & la JDC (ournée défense et citoyennete) (Personnes de nationalité frangaise de moins de 25 ans)
[ La ou les attestation(s) d’expérience dans I'animation (200h minimum)

O Une copie de vos dipldmes ou brevets

0 Une copie de I'une des attestations de formation relative au secourisme (PSC—PSC1-AFPS—PSE1-PSE2-AFGSU-SST)
[ Une photo d’identité a coller sur le dossier ou a insérer

[ cheque de 90 € - frais de dossier (rendu en cas de non-validation de la candidature)

[ Si vous avez une RQTH — le document de la MDPH

[ Si vous avez moins de 30 ans ou une RQTH, possibilité de faire un contrat d’apprentissage en partenariat avec le CFA ARFA

« La formation est ouverte a I'apprentissage en partenariat avec le CFA ARFA. Les personnes de moins de 30 ans sont éligibles
au contrat d’apprentissage. Pas de limite d’age pour les personnes ayant une Reconnaissance Qualité Travailleur Handicapé, et
les sportifs de haut-niveau. »

Pour toute information sur le statut d’apprenti, veuillez nous contacter.

Le dossier d’inscription complet, doit étre envoyé par mail a Eclaformation@cpcvidf.fr
et en format papier au plus tard le 05/09/2026.

CPCV lle-de-France — 7rue du Chateau de la Chasse 95390 SAINT-PRIX — 01 34 27 46 45




