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BULLETIN d’INSCRIPTION

Numéro d'inscription BAFA
L BAFA Approfondissement
v
PHOTO dIDENTITE
2 Q Internat - Pension compléte — 490€ ou 441€ (remise de 10% si vous avez fait votre
9 1% partie avec nous). OBLIGATOIRE
m .
I‘.’I.I, DATES : du 27/10/2025 au 01/11/2025 Lieu : Mont Serein A COLLER
(7)) . .
THEME : Nature et environnement e
NOM et st e b e e e er e e PRENOM 1 oottt et st ee s e sa e ae e v
ADRESSSE ..ottt ettt et e e et et ea bt ebe st aea b she et e eRateehe s bente ehe s eh b e Reeehe b benbeaaeeehbeateeaeaesaeebesasaenbeeteereaen
CP i s VILLE & oottt ettt sttt ste et e et st ae s aesaeeebaenaaesas et beensesaesenbeennesreaenes
TEL ¢ oottt et e e EMAIL & oottt eree e v er s @,
Personne a contacter en cas d’urgence : NOM/PIENOM © .......ecueeeeeeeeeereeeveieseeeeieeveireseseevesesves e evesessas e sseessassaeans
Tl ettt EMQUl < oottt @i,
Ll
(' ®
T | | DATE DE NAISSANCE : .o — A— GENRE : * w
LD Barrez la mention inutile
<
I— PROFESSION QU ETUDES EN COURS : ettt ettt sttt et ste st stests st e s e e e s s bbb st st aataatssssaesseass st s st seasaaseaseatesbestesaesanssnsansansasesrees
(V)
Avez-vous un PAI, des allergies, traitements médicaux, contre- DATE :
indications, handicap ?
Oui, précisez : Signature
D Non
O Régime alimentaire spécifique : ....ccoeveveecrinieeece e,

Siege social : 5 rue Adrien Marcel CS 40163 84918 Avignon cedex 9 - Tél: 04 90 13 38 00
Fax : 04 90 13 38 01 - email : secretariat@laligue84.org - site : www.laligue84.org

SIRET 783 200 942 00077 - APE 94997

Association reconnue d'utilité publique par décret du 31 mai 1930,

titulaire d'une concession de service public par décret du 08 janvier 1985.
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SESSION DU 27/10/2025 au 01/11/2025

AUTORISATIONS

Autorisation des parents ou tuteurs responsables pour les candidats mineurs

Responsable Iégal du stagiaire, déclare exacts les renseignements portés sur cette fiche.
J'autorise mon fils, ma fille a participer au stage de formation organisé par la Ligue de I'enseignement et a sortir du centre en dehors des temps de

travail. Aucune sortie n’est autorisée durant la journée de formation, y compris durant le déjeuner.
En cas d'urgence, j'autorise le responsable du stage a prendre, le cas échéant, toutes mesures (traitement médical, hospitalisation, intervention

chirurgicale) rendues nécessaires par I'état du stagiaire.

oul Q SIGNATURE

NON QO

Autorisation des parents ou tuteurs responsables pour les candidats mineurs concernant le transport dans un véhicule personnel

Autorise mon enfant a étre transporté dans le véhicule personnel d’un des formateurs désignés par I'association la Ligue de 'Enseignement de Vaucluse
pour les déplacements lors de la session BAFA.

oul Q4

NON O

Autorisation parentale pour mineur de fumer (+ 16 ans)

JE SOUSSIJNE(E). . - v ee e ee et ettt et ettt et et et e e tn e e e e e e e €N MA QUANIE e L
certifie étre au courant que mon enfant (NOM, PrEMOM) ........iiiiiiie it ie ettt ettt e be e e e aee e e s aabeeeabeeeeanbbeeesabeeeanbneaeannne
ce stage de sensibilisation BAFA a fumer (entourez lamention souhaitée): oula NON Q4

Si OUI, mon enfant ne pourra fumer que sur des temps précis définis par I'équipe de formateurs. Il est formellement interdit de fumer dans
I'enceinte du centre de loisirs qui nous accueille (lieu public) et mon enfant devra sortir pour pouvoir fumer, toujours accompagné d’un adulte.

Rappel : I est interdit de vendre des cigarettes a un mineur. En aucun cas mon enfant n’aura I'autorisation de sortir pour acheter des cigarettes.

Faitle ...........coocoiins A SIGNATURE

J’ai pris connaissance des conditions d’autorisation de fumer et suis d’accord pour respecter le cadre qui meserafixé : OUIQd NON O

NOM: Lo Signature du mineur :

PRENOM: ..ottt

r a3
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1/ INSCRIPTION

o aenr (o l'edesken populare

de Ventes

Toute inscription nécessite I’envoi du dossier** listé ci-aprés a : LA LIGUE 84 — 5, Rue Adrien Marcel — CS 40163 — 84918
AVIGNON Cedex 9, au plus tard une semaine avant le début de la formation.

2/PRIX -

**DOSSIER D’INSCRIPTION :

U La FICHE D’INSCRIPTION diiment complétée et signée + 1 PHOTO D’IDENTITE RECENTE,

U La FICHE D’AUTORISATIONS diiment complétée et signée,

U PHOTOCOPIE DE LA CARTE D’IDENTITE ou PASSEPORT (la photocopie de la carte d’identité recto/verso doit

étre faite sur le recto de la copie),
U LES CHEQUES DE REGLEMENT

U Copie des attestations BAFA BASE + STAGE PRATIQUE.

PAIEMENT

BAFA APPROFONDISSEMENT en internat —
490€ ou 441€*

Q 1 chéque d’arrhes de 150€
O 1 chéque du solde de 340€ ou 291€ si vous avez
effectué le BAFA Base a la Ligue 84 (*correspondant

a une remise de 10%).

Les chéques doivent étre libellés a I'ordre de LA
LIGUE 84.

Le cheque d’arrhes et de frais de dossiers est
encaissé avant la formation.

Le cheque du solde au début de la formation.

3/ANNULATION DE LA FORMATION
Du fait du stagiaire :

- Les arrhes et frais de dossier seront retenues dans tous les

Aide possible de 200€ de la
CNAF + 200€ de la CAF de
Vaucluse selon les conditions
d’attributions de votre
situation : www.laligue84.org

Pour une aide financiére de la
région PACA, d’un montant de

150¢€ :https://www.maregionsu
d.fr/vos-aides/detail/aide-au-
brevet-daptitude-aux-

fonctions-danimateur-bafa

cas, sauf si la candidature est annulée 3 semaines calendaires avant le début de la formation OU jusqu’a la veille de la

formation en cas de force majeure, accident ou hospitalisation, sous réserve qu’un justificatif nous soit transmis, certificat
médical par exemple.

certificat médical joint), seuls les jours effectués seront retenus.

- Toute formation commencée est due en totalité. En cas de force majeure, (accident ou hospitalisation avec

Du fait de La Ligue 84 : La Ligue 84 se réserve la possibilité d’annuler la formation jusqu’a 10 jours avant la date prévue de

son déroulement. La Ligue 84 informera le stagiaire. Aucune indemnité ne sera versée au stagiaire a raison d’'une

annulation de La Ligue 84. Les frais d’inscription préalablement réglés seront alors entierement remboursés ou les cheques

seront renvoyés au stagiaire.

J'accepte les conditions générales de vente de La Ligue 84

Signature du stagiaire

Et des parents si stagiaire mineur.




