
  

 

 

INSCRIPTION BAFD 
 

NOM : .................................................................... PRENOM : ....................................................  

DATE ET LIEU DE NAISSANCE : ........................  à  ................... AGE :  ......... SEXE : ...........  

ADRESSE : .......................................................................................  N° DN : ..............................  

BOITE POSTALE :................................................  TEL / (D) : ....................................................  

MAIL :  ................................................................... . ......................................................................  

PROFESSION :  .............................................................................................................................  

ETUDIANT (CLASSE) :  ..............................................................................................................  

ORIGINE ASSOCIATIVE :  .........................................................................................................  

RELIGION (facultatif) :  ................................................................................................................  

REPAS SPECIFIQUE :  .................................................................................................................   
 

Je désire participer au stage de : 

 ❑ BAFD 1  ❑ BAFD 3  

Qui se déroulera du :  ................................. au  .................................... Lieu : .............................................  
 

Avez-vous déjà participé à la direction d’un centre de vacances ?  .....  

Si oui, quel type de centre ?  .............................................  Quelle année ?  .................................................  

Avec quel organisme ? ......................................................  
 

Avez-vous déjà suivi un stage de formation ou d’approfondissement ?  .....................................................  

Si oui, lequel ?  ..................................................................  Quelle année ?  .................................................  

Avec quel organisme ? ......................................................  
 

VERSEMENT EN ESPECES :  ................................  FCP (Facture n° ...................................... ) 

CHQ.................. N° ...................................................  FCP (Facture n° ...................................... ) 

 

   SIGNATURE 

 

PIECES A FOURNIR 

 BAFD 1 :   2 photos                        1 copie carte identité ou du passeport en cours de validité     
                          1 acte de naissance           1 certificat médical   

   Copie diplôme BAFA ou dérogation 
 

 BAFD 3 :   1 certificat médical       dossier directeur          
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PROJET EDUCATIF 

Finalité  

Un centre ouvert à tous sans distinction d’ethnies, de religion, d’origines sociales, cherchant à mettre en œuvre une pédagogie basée sur le 
respect de l’enfant, d’autrui et de l’homme. 

La démarche du CPCV allie Savoir – Savoir faire – Savoir être. 

Le CPCV place au centre de son action le développement du lien social. 

Le CPCV se doit d’être un lieu ouvert et de rencontre où s’incarnent les valeurs de dignité de chacun. 

-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°-°--°-°-°-°-

Brevet d'aptitude aux fonctions de directeur (BAFD) 
Public  

Être âgé de 18 ans révolus avant la première session théorique et être titulaire du BAFA complet ou d'un diplôme admis en équivalence. 
Être âgé de 25 ans révolus avant la première session théorique et bénéficier d’une dispense du BAFA accordée par la Direction Régionale et 
Départementale de la Jeunesse et des Sports de votre lieu d’habitation. 

 

Déroulement de la formation  

• Session de formation générale de 9 jours continu / 10 jours en discontinu 

Les stagiaires travaillent l'ensemble des domaines permettant d'assurer la direction d'un centre de vacances ou de loisirs : 

administration, gestion, économat, responsabilité, rôle de formateur du directeur, environnement et organisation des centres de 

vacances ou de loisirs, projet pédagogique 

• Rédaction du P.P.F à la fin de la session formation générale 

• Stage pratique (14 jours) 

Il doit s'effectuer impérativement dans un délai de 18 mois maximum après la première session théorique 

• Rédaction du P.P.F à la fin du stage pratique 

• Stage de perfectionnement de 6 jours minimum 

Les stagiaires effectueront un travail d'analyse de leur stage pratique. Un complément de formation est apporté dans les domaines 

de l'évolution des centres de vacances et de loisirs et des publics accueillis. Le second stage pratique est préparé. Une méthode de 

travail est proposée pour la rédaction du bilan final de formation 

• Rédaction du P.P.F à la fin du stage pratique 
 

• Second stage pratique, 14 jours 
Un des deux stages pratiques est obligatoirement effectué en situation complète de direction. Les deux stages pratiques 
s'effectuent dans un centre de vacances déclaré : 14 jours en deux séjours maximums ou en centre de loisirs sans hébergement 
habilité : 14 jours d'activités. Les stagiaires peuvent panacher les deux formules 

• Rédaction du P.P.F et de son bilan de formation 

  Les stagiaires rédigent un document personnel qui relate et analyse leur parcours de formation. 

Les stagiaires disposent d’un délai maximum d’un an à compter de la fin du 2ème stage pratique pour transmettre votre bilan à la D.J.S. 

Chacune des étapes fait l'objet d'une évaluation individuelle. A la fin du cycle, le jury régional attribue le BAFD. Les 
titulaires bénéficient alors d'une autorisation d'exercer pendant 5 ans 

Renouvellement du BAFD 

Avant l'échéance des cinq ans, les titulaires du BAFD doivent obligatoirement remplir deux conditions pour obtenir le 
renouvellement du BAFD : 

• Avoir exercé les fonctions de directeur d'un centre de vacances ou de loisirs lors de deux séjours déclarés au minimum 

• Avoir participé à une session de renouvellement ou à une nouvelle session de perfectionnement ou avoir exercé les fonctions de 

formateur permanent dans une session de formation BAFA ou BAFD 

A défaut, le candidat devra participer à une nouvelle session de formation générale BAFD en tant que stagiaire ou formateur 

 Je, certifie avoir lu et pris connaissance du projet éducatif de l’association et de la marche à suivre pour l’obtention du BAFD.    

                         Signature  
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Formulaire d’autorisation de droit à l’image 
 

 Je soussigné(e), Melle, Mme, Mr (Rayer la mention inutile) : …………………………............................ 

......................................................................................................................................................................, 

 Autorise 

 N’autorise pas  

 

 le CPCV : Coordination pour Promouvoir Compétences et Volontariat à utiliser des photos ou vidéos 

sur lesquelles j'apparais, réalisées sur les Formations ou Centre de Vacances et de Loisirs ou lors des 

différentes activités organisées par le CPCV, à des fins de promouvoir les actions ou activités de 

l’association. Ces images sont susceptibles d'être utilisées par ces entités sur différents supports (site 

Internet, réseaux sociaux, panneaux d’affichage, vidéos …) et ce durant dix ans. 

L’autorisation pourra être retirée à tout moment en s’adressant au secrétariat du CPCV.  

Date et Signature (précédée de la mention lu et approuvé) :  

 

         Signature 

 

 

 

 

 

 

 

 

Formulaire d’Attestation 
 

 Je soussigné(e), Melle, Mme, Mr (Rayer la mention inutile) : ………………………............................. 

......................................................................................................................................................................, 

Agé(e) de 18 ans, atteste être informé(e) des conditions d’inscription au BAFD. (Décret n°2020-96 du 5 

février 2020 modifiant l’article D. 432-14 du code de l’action sociale et des familles) 

- Je suis informé(e) que je ne pourrais pas m’inscrire dans un centre de vacances pour valider mon 

stage pratique à condition d’avoir 21 ans révolu le 1er jour du centre de vacances. (Article 15 de la 

Délibération n°2001 – 30 / APF du 15 février 2001) 

 

Date et Signature (précédée de la mention lu et approuvé) :  

 

         Signature 
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