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A l’adresse ci-dessous :

Graine Lorraine

du Grand Est

1 rue Joffre

54480 Cirey-sur–Vezouze

 09.50.93.67.63 
07.83.93.82.63

accueil@grainegrandest.org
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Réseau d’Éducation à   
l'Environnement et au 
Développement Durable
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DU 25 SEPTEMBRE 2024

AU 05 SEPTEMBRE 2025

Brevet Professionnel de la

Jeunesse, de l'Éducation

Populaire et du Sport

BPJEPS

Spécialité     : « Animateur »

Mention :

 « Éducation à l’Environnement
vers un Développement

Durable »

http://www.grainelorraine.org/


Réseau d’Éducation à l’Environnement et au Développement Durable

Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport

Spécialité : « Animateur »

Mention : « Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable »

Le dossier d'inscription :

Les candidats doivent présenter avant le lundi 29 avril 2024 (épreuves de
sélection le lundi 06 mai 2024 et le vendredi 10 mai 2024) ou le lundi
10 juin 2024 (épreuves de sélection le mardi 18 juin 2024 et le jeudi
20 juin 2024) ou le lundi 08 juillet 2024 (épreuves de sélection le lundi
15 juillet 2024 et le mercredi 17 juillet 2024) ou le lundi 19 août 2024
(épreuves  de  sélection  le  mardi  27  août  2024 et  le  jeudi  29  août
2024), le dossier d’inscription ainsi que les documents demandés.

Les prérequis, l  es équivalences   :

Les personnes titulaires  des  qualifications  suivantes  ne  sont  pas  tenues de
justifier  d’un  minimum  de  200 heures  d’animation  bénévole  ou
professionnelle sans  pour  autant  être  dispensés  des  épreuves  orales  et
écrites de sélection :

 le Brevet d’Aptitude aux Fonctions de Direction (BAFD) ;
 le  Brevet  d’Aptitude  Professionnel  d’Assistant  Animateur  Technicien

(BAPAAT) ;
 Tout diplôme attestant de compétences à animer un groupe quel que soit

son champ d’intervention (CQP);
 Certificat d’Aptitude Professionnelle « Petite Enfance »(CAP) ;
 Diplôme d’Aide Médico-Psychologique (AMP)
 Diplôme d’État d’Accompagnement Éducatif et Social (DEAES)
 Tout diplôme de niveau IV ou supérieur

Tests de satisfaction aux exigences préalables     :  

Le directeur régional académique de la jeunesse, de l’éducation et des sports
désigne un expert qui assiste aux épreuves organisées le jeudi 02 mai 2024
(dépôt de dossier d’inscription avant le l  undi 29 avril 2024  ) ou le vendredi
14 juin 2024 (dépôt de dossier d’inscription avant le l  undi 10 juin 2024  ) ou
le  jeudi 11 juillet 2024 (dépôt  de dossier d’inscription avant  le  l  undi 08  
juillet 2024) ou le  vendredi 23 août 2024 (dépôt de dossier d’inscription
avant  le  l  undi  19  août  2024  )  par  l’organisme  de  formation  qui  délivre
l’attestation de réussite aux exigences préalables.
É  preuve  s   de sélection     :  

Il  y  aura  une  épreuve  écrite  à  distance  de  2h30  et  un  oral  de  30 min
permettant au jury de vérifier les capacités indispensables et incontournables
des candidats.
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Tel : 09.50.93.67.63 / 07.83.93.82.36

accueil@grainegrandest.org
www.grainelorraine.org

N°SIRET : 479 347 817 00021
Version 1 du 08 mars 2024

mailto:accueil@grainegrandest.org
http://www.grainelorraine.org/


Les  épreuves de sélection auront lieu  le lundi 06 mai 2024 et le
vendredi 10 mai 2024 (dépôt de dossier d’inscription avant le lundi 29
avril 2024) ou le mardi 18 juin 2024 et le jeudi 20 juin 2024 (dépôt de
dossier d’inscription avant  le l  undi 10 juin 2024  ) ou  le  lundi 15 juillet
2024 et  le  mercredi  17 juillet  2024 (dépôt  de  dossier  d’inscription
avant le   lundi 08 juillet 2024  ) ou le mardi 27 août 2024 et le jeudi 29
août 2024 (dépôt de dossier d’inscription avant le lundi 19 août 2024)
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Présentation du.de la candidat·e

Nom : .......................... Nom de Jeune fille : ..........................................

Prénom(s) : ................. Nationalité : ......................................................

Date de naissance : ……./………../……Ville de naissance : ............................

Sexe :    Féminin □ Masculin □

Adresse : .......................................................................................................

Code Postal : |__|__|__|__|__| Ville : ..........................................................................

Adresse mail : ………………………@....................

Téléphone portable : ……/……../……./……./…….

Téléphone fixe : ……./……../…….../..……./………

Permis de conduire : □ oui  □ non

Situation professionnelle

□ Demandeur d’emploi : □ de  – 1 an

□ de + 1 an

□ Salarié(e)

□ Bénéficiaire du RSA

□ Reconnaissance de Travailleur Handicapé

Si  oui,  joindre  la  décision  de  la  MDPH  (Maison  Départementale  des

Travailleurs Handicapés) et un certificat médical d’aptitude : 

– au suivi de la formation 

– à l’exercice du métier préparé

Modalité de formation

La  formation  est  ouverte  à  l’apprentissage en partenariat  avec  le  CFA

Form’AS.  Les  personnes  de  moins  de  30  ans  sont  éligibles  au  contrat

d’apprentissage.  Pas  de  limite  d’âge  pour  les  personnes  ayant  une

Reconnaissance  Qualité  Travailleur  Handicapé,  et  les  sportifs  de  haut-

niveau. Le contrat d’apprentissage assure une prise en charge totale du

coût de la formation et permet d’avoir le statut de salarié(e) apprenti(e).

Apprentissage  : □ Oui      □ Non

Avez-vous déjà fait un apprentissage auparavant  : □ Oui      □ Non
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Situation Professionnelle-Salarié(e)
Si vous êtes salarié(e), remplissez ci-dessous si non passer à la page suivante

Employeur :

Raison sociale : ........................................................................................................

Adresse du siège social : .........................................................................................

Code Postal : |__|__|__|__|__| Ville : ..........................................................................

Adresse mail : ………………………@....................

Téléphone fixe : ……./……../…….../..……./………

Statut juridique de l'employeur : .............................................................................

Nom du responsable : ..............................................................................................

Fonction : .................................................................................................................

Lieu de travail : ........................................................................................................

Adresse (si différente du siège social) : ...................................................................

.................................................................................................................................

Code Postal : |__|__|__|__|__| Ville : ..........................................................................

Nom de votre responsable : ....................................................................................

Salarié(e) : 

• Depuis quand êtes-vous salarié(e) dans cette entreprise ? ..................................

• Quelle forme de contrat ? 

□ CDI

□ CDD

→ Type de contrat :

→ Date de début et de fin de contrat : 

□ Autres (précisez) :................................................................................................

Intitulé du poste occupé : ........................................................................................

Votre fonction : ........................................................................................................

Durée hebdomadaire de travail :..............................................................................

Quelle prise en charge des frais de formation envisagez-vous ? 
(pour  les  salariés,  joindre  obligatoirement  une  attestation  de  prise  en  charge  par
l’employeur ou par l’OPCA) 

□ Plan de formation □ Collectivité □ Période de 

professionnalisation 

□ CIF/CDI □ CIF/CDD

□ Autres financements : Précisez ? (contrat aidé, professionnalisation, autofinancement )

.................................................................................................................................

Quelle prise en charge des frais annexes envisagez-vous ? 

.................................................................................................................................
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Situation Professionnelle-Demandeur d’emploi

Adresse de l’agence Pôle Emploi à laquelle vous êtes rattaché(e) :

.................................................................................................................................

Code Postal : ................................... Ville : ........................................................

Adresse mail : ………………………@....................

Téléphone fixe : ……./……./……./……./…….

(joignez une copie de votre attestation d'inscription)

Date d’inscription à Pôle Emploi : ............................................................................

Identifiant Pôle Emploi : ...........................................................................................

Nom de votre référent professionnel Pôle Emploi : .................................................

.................................................................................................................................

Son adresse mail : ...................................................................................................

Percevez-vous une rémunération Pôle Emploi ? oui □      non □
Joindre obligatoirement un avis de situation datant de moins d’un mois

Quel autre type de rémunération percevez-vous ? 

.................................................................................................................................

Quelle prise en charge des frais de formation envisagez-vous ? 

.................................................................................................................................

Quelle prise en charge des frais annexes envisagez-vous ? 

.......................................................................................................................
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Document destiné à la structure de stage

du candidat à la Formation BPJEPS EEDD

Nom et Prénom du(de la) candidat(e) : ...................................................................

Structure : ...............................................................................................................

□ Association □ Collectivité territoriale □  Autre :…………….……………

Nom de la structure : ...............................................................................................

Nom du(de la) responsable : ...................................................................................

Adresse de la structure : ……………………………………………..
……………………………

Code postal : |__|__|__|__|__| Ville : …………………………………………..…………………

Adresse mail : ………………………@………………………

Téléphone fixe professionnel : ……./……./……./……./…….

Téléphone mobile : ……./……./……./……./…….

Tutorat proposé :

Le  tuteur  est  désigné par  l’employeur  parmi  les  salariés  les  plus  proches  du
travail  du  salarié-candidat  ayant  un  vécu  suffisant  dans  la  structure  et  une
qualification en rapport avec le projet du stagiaire :

Nom : .............................................. Prénom : ........................................................

Qualification : ...................Fonction occupée : ........................................................

Adresse mail : ………………………@………………………

Téléphone fixe professionnel : ……./……./……./……./…….

Téléphone mobile : ……./……./……./……./…….

Le candidat à la formation :

Est demandeur d’emploi, ou occupe un contrat à temps partiel (inférieur au mi
temps) et vous envisagez de lui proposer un contrat emploi/formation au moins
égal à la formation.

OUI □ NON □

Nature du contrat :    

□ CDD 

□ CDI 

□ Contrat de professionnalisation

□ Autre dispositif :...................................................................................................

Temps plein □ Mi-temps □
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Diplômes et Formations

Enseignement général

Diplôme obtenu Ou Niveau atteint Préciser la spécialité

Bac □ □ ............................................................

Deug / DUT □ □ ............................................................

Licence □ □ ............................................................

Maîtrise □ □ ............................................................

Autre □ □ ............................................................

Aucun □ □ ............................................................

Enseignement professionnel

Diplôme obtenu Ou Niveau atteint Préciser la spécialité

CAP □ □ ............................................................

BEP □ □ ............................................................

BTS □ □ ............................................................

DUT □ □ ............................................................

Autre □ □ ............................................................

Animation socioculturelle et sportive

Diplôme obtenu Ou Niveau atteint Préciser la spécialité

BAFA □ □ ............................................................

BAFD □ □ ............................................................

BASE □ □ ............................................................

BEES □ □ ............................................................

BEATEP ou BPJEPS □ □ ............................................................

DEJEPS □ □ ............................................................

DESJEPS □ □ ............................................................

DEFA □ □ ............................................................

Autre                          □ □ ............................................................
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Réseau d’Éducation à l’Environnement et au Développement Durable

Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport

Spécialité : « Animateur »

Mention : « Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable »

Formation BPJEPS EEDD

Liste des documents à fournir avant le     lundi 29 avril 2024 ou le lundi 10 juin 2024 ou le lundi 08  

juillet 2024 ou le lundi 19 août 2024

□ 2 photos d’identité récente en couleur

□ Une lettre de motivation pour le métier animateur nature

□ CV en deux exemplaires

□ Photocopie de votre pièce d’identité (recto/verso)

□ Présentation de la structure d’alternance (minimum 5 pages) 

□ Un dossier récapitulant vos expériences bénévoles ou professionnelles (5-10 pages) 

□ Fiche Cerfa n° 850236

□ Attestation des U.C. éventuellement déjà obtenues

□ Attestation de recensement et journée d'appel à la défense (pour les -25 ans)

□  la décision de la MDPH et un certificat médical  d’aptitude au suivi de la formation  et à
l’exercice du métier préparé (pour les travailleurs handicapés)

✔ Photocopie de l’une des attestations de formation suivante  s   relative  s   au secourisme   :

OBLIGATOIRE
□ « Prévention et secours civiques de niveau 1 » (PSC1) ou « attestation de formation aux

premiers secours »(AFPS)

□ « Premiers secours en équipe de niveau 1 » (PSE 1) en cours de validité

□ « Premiers secours en équipe de niveau 2 » (PSE 2) en cours de validité

□ Attestation de formation aux gestes et soins d’urgence (AFGSU) de niveau 1 et 2 en cours de

validité

□ Certificat de sauveteur secouriste au travail (STT) en cours de validité

✔ Photocopie d'un diplôme d'animation ou d'animateur suivant   :

□ Brevet d’Aptitude à l’animation socio-éducative (BASE)

□ Brevet d’Aptitude aux fonctions d’animation (BAFA)

□ Attestation justifiant 200 heures minimum d’expériences professionnelles ou non 

SAUF Les titulaires des diplômes ci-dessous seront dispensés de la justification de l’expérience d’animateur

mais la photocopie de ces diplômes reste à fournir

□ Brevet d’Aptitude aux Fonctions de Direction(BAFD)

□ Brevet d’Aptitude Professionnelles d’Assistant Animateur Technicien (BAPAAT)

□ Diplôme attestant de compétences à animer un groupe (CQP)

□ Certificat d’Aide Médico-Psychologique (AMP)

□ Diplôme d’État d’Accompagnement Éducatif et Social (DEAES)

□ Diplôme de niveau IV ou supérieur

Siège social : 1, rue Joffre 54480 CIREY-SUR-VEZOUZE
Tel : 09.50.93.67.63 / 07.83.93.82.36
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Réseau d’Éducation à l'Environnement et au Développement Durable
Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport
Spécialité :  Animateur
Mention     : Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable 
Déclaration d'activité n°41 54 03097 54 enregistrée auprès du préfet de Meurthe-et-Moselle

                                                    

Analyse du besoin en formation à destination des candidats au BPJEPS EEDD
Ce document est à remplir et à retourner avec le dossier d’inscription

Nom du candidat

Prénom du candidat

Merci d’indiquer vos besoins en formation pour chacun des items1 se trouvant ci-dessous. Une 
analyse de vos réponses permettra d’affiner votre formation dans la mesure du possible.

Compétences à mobiliser Besoins spécifiques en formation

Communiquer dans les
situations de la vie 
professionnelle

Prendre en compte les 
caractéristiques des publics
dans leurs environnements 
dans une démarche 
d’éducation à la citoyenneté

Contribuer au fonctionnement
d’une structure 
professionnelle

1 Compétences  travaillées  lors  de  la  formation.  Chaque stagiaire  devra  les  maîtriser  pour  obtenir  le  diplôme.  La
présente analyse permettra de cibler des besoins en formation supplémentaire ou spécifiques pouvant être inclus
dans  la  formation.  Ce document  ne permet  pas  d’alléger  la  formation.  Pour  cela,  le  candidat  devra  passer  le
positionnement de la formation.
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Réseau d’Éducation à l’Environnement et au Développement Durable
Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport
Spécialité : Animateur
Mention     : Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable
Déclaration d'activité n°41 54 03097 54 enregistrée auprès du préfet de Meurthe-et-Moselle

Concevoir un projet
d’animation

Conduire un projet
d’animation

Évaluer un projet d’animation

Organiser, gérer et évaluer 
les activités

Encadrer un groupe dans le
cadre d’activité de l’EEDD
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Autres besoins en formation à exprimer :

Réseau d’Éducation à l'Environnement et au Développement Durable
Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport
Spécialité :  Animateur
Mention     : Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable 
Déclaration d'activité n°41 54 03097 54 enregistrée auprès du préfet de Meuthe-et-Moselle

Accueillir des publics

Situer son activité EEDD
dans un territoire

Maîtriser les outils et 
techniques des activités de
l’EEDD

Conduire des activités
d’animation en EEDD
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Réseau d’Éducation à l'Environnement et au Développement Durable
                                               Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport

Spécialité :  Animateur
Mention     : Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable 
Déclaration d'activité n°41 54 03097 54 enregistrée auprès du Préfet de Meurthe et Moselle

Analyse du besoin PSH (Personne en Situation de Handicap)

Partie à remplir par le.a candidat.e :

Nom : …………………………..  Prénom : ………………………………….
Mail : …………………………..  Téléphone : ……………………………….

Intitulé de la formation : ………………………………………………………………………………

Avez-vous une RQTH ?
…………………………………………………………………………………………………………

Avez-vous des besoins spécifiques de compensation ou d’adaptation au niveau de la formation 
(supports et outils pédagogiques, etc.) ? Si oui, lequels :
Exemple     :   Adaptation des supports pédagogiques, adaptation des outils ou mise en place de   
nouveaux outils (logiciels     : word..., etc.), approche pédagogique adaptée aux difficultés de la   
personne, temps d'enseignement complémentaire, remise à niveau, aide aux devoirs, préparation 
individuelle d'une épreuve/examen, etc.
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

Auriez-vous besoin d’une aide humaine ? Si oui, laquelle :
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

Auriez-vous besoin d’Aide technique et temps d’appropriation ? Si oui, lequels :
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

Aviez-vous besoin d’un aménagement de l’hébergement ou du véhicule de transport ? Si oui, 
lequels :
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
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Réseau d’Éducation à l'Environnement et au Développement Durable
                                               Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport

Spécialité :  Animateur
Mention     : Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable 
Déclaration d'activité n°41 54 03097 54 enregistrée auprès du Préfet de Meurthe et Moselle

…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

Avez-vous des contres indications médicales ? Si oui, laquelles :
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

Autres :
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

Partie à remplir par le.a référent.e handicap

Référent.e handicap : ………………………………………………………………………………….

Synthèse :
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

L’organisme de formation peut-il répondre aux besoins d’adaptation et/ou de compensation ?
Si oui, lequels :
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
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Réseau d’Éducation à l'Environnement et au Développement Durable
                                               Brevet Professionnel de la Jeunesse, de l’Éducation Populaire et du Sport

Spécialité :  Animateur
Mention     : Éducation à l’Environnement vers un Développement Durable 
Déclaration d'activité n°41 54 03097 54 enregistrée auprès du Préfet de Meurthe et Moselle
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…………………………………………………………………………………………………………
Si non, quels acteurs ont été mobilisés ? Si oui, quelle est la solution proposée ?
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
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Module     1   : Concevoir, conduire et évaluer des projets d’animations en EEDD 
adaptés aux publics et aux territoires

 Modalités d’évaluation et de certification

Numéro et intitulé du module
Préciser les UC concernées

Module 1 : Concevoir, conduire et évaluer des projets d’animations en EEDD adaptés aux 
publics et aux territoires

- UC     1   Encadrer tout public dans tout lieu et toute structures

- UC     2   : Mettre en œuvre un projet d’animation s’inscrivant dans le projet de la structure

Module 2 : Encadrer et animer des actions dans le champ de l’EEDD tout en assurant la
sécurité des publics

- UC         3   : Conduire une action d’animation dans le champ de l’éducation à 
l’environnement vers un développement durable
- UC 4 : Mobiliser les démarches d’éducation populaire pour mettre en œuvre des activités
d’animation dans le champ de l’éducation à l’environnement vers un développement 
durable

Sur le lieu de stage, le stagiaire met en place un projet d’animation auprès d’un public dans un
contexte de découverte. Il mobilise ses connaissances du patrimoine naturel et culturel de son
territoire et des enjeux du développement durable dans un programme d’animation en EEDD,
et justifie ses choix par rapport au contexte (public, structure,  environnement naturel et
culturel).

Il fournira au jury avant la certification,  un document d’une trentaine de pages  (hors annexes)
distinct du document présenté pour la certification des UC3 et UC4, présentant : son projet, les
modalités d’évaluation, de régulation et ses perspectives ; le public (caractéristiques, attentes,
posture de l’animateur) et les éléments pertinents de la structure en cohérence avec le projet.

Forme 1 écrit personnel comprenant 30 pages, hors annexes sur :

- la conception, la mise en œuvre, la réalisation d’un projet d’animation

+ 1 entretien : 40 minutes maximum dont 20 min de présentation
Lieu Oral en Centre de formation

Jury Sous le contrôle de la DRAJES

Durée Présentation     orale   : 20 minutes 
maximum Questions     du     jury   : 20 
minutes maximum

Conditions ÉCRIT :

- Présentation des éléments pertinents de la structure en cohérence 

avec le projet

- Présentation du public (caractéristiques, attentes, posture de 
l’animateur)

- Présentation du projet, les modalités d’évaluation, de 

régulation et perspectives.
ORAL :

- Présentation de la structure

- Présentation du public participant au projet (caractéristiques, attentes, 
posture de l’animateur)

- Présentation globale du projet, les modalités d’évaluation de suivi

- Soutien     à     la     parole   au choix du stagiaire (rétroprojecteur, 

Version 1 du 08 mars 2024



Module     2   : Encadrer et animer des actions dans le champ de l’EEDD tout en 
assurant la sécurité des publics

vidéoprojecteur, panneaux…)

Outils - Grilles d’évaluation pour chacune des UC concernées
- Grille d’évaluation remplie par le tuteur pour le projet.

Dans le cadre d’un projet d’animation développé sur la structure de stage, le stagiaire devra
préparer, animer  et évaluer une séance  d'animation d'éducation à  l’environnement  vers un
développement durable  devant  un public  de  6 personnes minimum  en tenant  compte de la
réglementation, des caractéristiques du public, et en veillant à lui faire découvrir des activités
diversifiées dans les champs de l’EEDD.

Il  fournira au  jury 15 jours  avant la mise en pratique,  un document d’une vingtaine de pages
distinct  du  document  présenté  pour  la  certification  des  UC1  et  UC2,  présentant :  un  projet
d’animation,  son  contexte  de  mise  en  œuvre,  les  potentialités  du  milieu  d’animation,  la
progression et  les  méthodes  pédagogiques  utilisées  ainsi  que  les  ressources,  de  sources
fiables,  sur lesquelles il/elle s’est appuyé·e pour  construire son projet d’animation.  Dans le
document écrit, doit faire figurer un outil pédagogique conçu par le/la candidat·e.

Forme 1 document écrit +1 mise en situation de pratique professionnelle + 1
entretien

Lieu Sur la structure de stage ou 1 structure proposée par l'OF
Jury Sous contrôle de la DRAJES

Durée Présentation du projet d'animation :10 min maxi
Pratique : 45 min minimum à 90 min maximum
Entretien : 45 min maximum : Auto-évaluation (15 maxi), questions 
du jury (30 min maxi)

Conditions - Document écrit à remettre 15 jours avant la mise en situation
- Auprès d’un public réel (6 personnes minimum), le stagiaire est
en situation de conduite d’une animation en autonomie.

Outils Grilles d’évaluation pour chacune des UC concernées
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