
13, Rue Trigance, 13 002 MARSEILLE 

Téléphone : +33 (0)4 91 14 05 80 

Mail : formation@petanque.fr  
N° Siret : 341 830 826 00036  APE : 926C 

 
FÉDÉRATION FRANÇAISE 

DE PÉTANQUE ET DE JEU PROVENÇAL 

 CENTRE NATIONAL DE FORMATION  
 

 
 MODALITES D’INSCRIPTION EN FORMATION  

BREVET FEDERAL 3° DEGRE 
 

Mesdames, Messieurs, 
 
Vous souhaitez suivre la formation brevet fédéral 3° degré au sein de la filière de formation professionnelle de la 
Fédération Française de Pétanque et de Jeu Provençal.  
 
Vous trouverez ci-dessous les éléments pour vous inscrire en formation BREVET FEDERAL 3° DEGRE 
 
DEMARCHES 

 Remplir le formulaire de préinscription en ligne sur le lien suivant :  

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScHtmJd4wkwNFqsLYhhXa6VAXlV8agsIc2cl4Ge

r2RxarVvLw/viewform?usp=pp_url 

 

 Envoyer le dossier d’inscription accompagné des pièces obligatoires ci-dessous à l’attention du Centre 

National de Formation de la F.F.P.j.P, 13 Rue Trigance, 13002 Marseille 

 
DOCUMENTS A FOURNIR POUR UNE INSCRIPTION AU BF3 : 

   Formulaire d’inscription stagiaire au format papier 

   
Un chèque correspondant au frais administratif de traitement du dossier (30€) à l’ordre du centre national 
de formation FFPJP 

   Copie de la licence FFPJP en cours de validité. 

   deux photos d’identité récente à coller ou agrafer sur la première page de la demande d’inscription 

   Photocopie d’une pièce d’identité recto verso (ex. CNI, passeport…) 

   Photocopie du diplôme BF2 

   Photocopie des autres diplômes sportifs et du plus haut diplôme scolaire ou universitaire. 

   
Un extrait de casier judiciaire n°3 (demande à faire par le candidat via le site https://casier-
judiciaire.justice.gouv.fr/pages/accueil.xhtml). Cette demande est gratuite. 

   
Photocopie du PSC1 (Premier Secours Civique niveau 1) ou diplôme équivalent (ou attestation d’inscription 
à une formation 

   
Un justificatif de la prise en charge du coût de formation (comité et/ou ligue et/ou attestation sur 
l’honneur de prise en charge personnelle). 

   1 enveloppe A4 libellée au nom et adresse du candidat, et affranchie au tarif en vigueur. 

 

DOSSIER A RENVOYER AU PLUS TARD LE 

 28 JUIN 2024 
TOUT DOSSIER INCOMPLET OU REMIS APRES LA DATE DE CLOTURE DES INSCRIPTIONS SERA REFUSE 

mailto:formation@petanque.fr
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScHtmJd4wkwNFqsLYhhXa6VAXlV8agsIc2cl4Ger2RxarVvLw/viewform?usp=pp_url
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScHtmJd4wkwNFqsLYhhXa6VAXlV8agsIc2cl4Ger2RxarVvLw/viewform?usp=pp_url
https://casier-judiciaire.justice.gouv.fr/pages/accueil.xhtml
https://casier-judiciaire.justice.gouv.fr/pages/accueil.xhtml
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FÉDÉRATION FRANÇAISE 

DE PÉTANQUE ET DE JEU PROVENÇAL 

CENTRE NATIONAL DE FORMATION 
 

 
FORMULAIRE D’INSCRIPTION  

AU BREVET FEDERAL 3° DEGRE 
SESSION 2023 

 
CADRE RESERVE AU CENTRE NATIONAL DE FORMATION 

Financement  

Rémunération  

Observations  

 

 
 

ETAT CIVIL  (Veuillez compléter cet encadré en lettres majuscules)   
 
Je soussigné(e) Nom :  ................................................................................ Prénom :  .............................................................. 
  
Nom de jeune fille :  ............................................................................ Sexe :  Masculin     Féminin 
  
Date de naissance :  .............................................Lieu de naissance (Ville et Pays) :  .................................................................  
  
Département de naissance (+code postal complet) :  ...................................................................................................... 
  
Age :  ....................................................................Nationalité :  ................................................................. 
  
Adresse :  ....................................................................................  ..............................................................................................   
  
CP :  ........................................  Ville :  ......................................................................................................................................  
  
Tél.  fixe :  ............................................................................................  Tél. portable :  .............................................................. 
  
E-mail :  ...................................................................…@...............................................   
 
N° sécurité sociale :  ............................................................................  C.P.A.M. de :  ............................................................... 
(joindre copie de l’Attestation carte VITALE et copie lisible carte VITALE)  

 
Situation familiale :   Célibataire               Concubinage            Marié(e)              Divorcé(e)                 Veuf(ve)  
(entourer la bonne réponse) 

 
Je certifie sur l’honneur l’exactitude des renseignements fournis.  
 
Fait à  ……………………………………………………le ………………………………………….    
 
 

Signature 
  

PHOTO 
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Parcours de formation   
 
NIVEAU SCOLAIRE :   
 
Dernière classe fréquentée :  ................................................................................           Date : ................................................ 
 

 Sans “niveau” 

 Niveau  V CAP, BEP, BAPAAT 

 Niveau  IV Baccalauréat, BEES 1, BPJEPS 

 Niveau  III Bac +2, DEUG, DUT, BTS, DEJEPS  

 Niveau  II Licence et plus  

 Niveau I supérieur à Maitrise 

PRECISEZ LES DIPLOMES OBTENUS:   
  

Intitulé du diplôme 
(joindre photocopie des diplômes) 

Date d’obtention 
(jour/mois/année) 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
FORMATIONS ET DIPLOMES PROFESSIONNELS DANS L’ANIMATION ET/OU LE SPORT : 
 

Intitulé du diplôme 
(joindre photocopie des diplômes) 

Date d’obtention 
(jour/mois/année) 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
FORMATIONS ET DIPLOMES FEDERAUX : 
 

Intitulé du diplôme 
(joindre photocopie des diplômes) 

Date d’obtention 
(jour/mois/année) 
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FINANCEMENT DE LA FORMATION   
 

 Frais de formation à ma charge 

 Financé par mon club : ............................................................................................ 

 Financé par le Comité de : ............................................................................................ 

 Financé par mon CPF 

 Autres : ............................................................................................ 

Précisez le nom de la structure finançant la formation :  ........................................................................................................... 
  
Personne à contacter : .............................................................................................  
 
Adresse :  ..................................................................................................................................................................................... 
 
CP :  .............................................  Ville :  ....................................................................................................................................    
 
Tél.  fixe :  ............................................  Fax :  ..........................................   
 
E-mail :  .................................................................................................... 
 

 
La formation que je sollicite me permet d’accéder aux fonctions d’éducateur sportif. A ce titre, les éléments constitutifs de mon 
identité seront transmis par la fédération aux services de l’Etat afin qu’un contrôle automatisé de mon honorabilité au sens de 
l’article L. 212-9 du code du sport soit effectué. 

 J’ai compris et j’accepte ce contrôle. 

 J’ai lu et accepte de me conformer au règlement intérieur de l’organisme de formation. 
Signature du candidat 

 
 

Attention : les dates de la formation au Brevet Fédéral 3° degré peuvent être décalées ou reportées dans le temps si le 
nombre d’inscrits est inférieur à 10 personnes. Nous vous tiendrons informé de toute modification. 

 

Ne rien inscrire, réservé au centre national de formation 
 

Dossier reçu le :      /      /    Dossier complet le :   oui non 
Pièces manquantes :  

 Photocopie d’une pièce d’identité 

 Chèque d’instruction du dossier de 30€ 

 Photocopie de la licence 

 Photos identité 

 Photocopie des diplômes (fédéraux, d’état, sportifs, autres) 

 Attestation de premiers secours (PSC1) 

 Bulletin numéro 3 du casier judiciaire 

 Enveloppe A4 affranchie au tarif en vigueur 

 Justificatif de prise en charge 

 
 

N° Référence du dossier : Traité par : 

Envoi de demandes de pièces complémentaires Traité par : 

Dossier complet OUI NON Date : 
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FÉDÉRATION FRANÇAISE 

 DE PÉTANQUE ET DE JEU PROVENÇAL  

CENTRE NATIONAL DE FORMATION 
 

 
 

ATTESTATION 

 
 
  
 
Je soussigné(e) ……………………………………………………………………………………………………………..(Nom et prénom), 
numéro de licence ………………………………………………………………………………… né(e) le 
……………/…………/…………………   déclare vouloir s’inscrire pour suivre la formation au Brevet fédéral 3° 
degré de la FFPJP qui se déroulera selon le calendrier suivant : 
 
Formation du 04 novembre 2024 au 28 mars 2025 

 1er regroupement : du 4 au 8 novembre 2024 

 2ème regroupement : du 2 au 6 décembre 2024 

 3ème regroupement : du 13 au 17 janvier 2025 

 4éme regroupement: du 24 au 28 mars 2025 

 
 Examen UC3 (sur un stage) : 7 et 8 juillet 2025 

 Examen UC4 (au sein de la structure d’accueil) entre le 8 et 26 septembre 2025 

  
  
 Fait à  ........................................................   le  ......................................................    
  
  

 Signature  
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FÉDÉRATION FRANÇAISE 
 DE PÉTANQUE ET DE JEU PROVENÇAL  

CENTRE NATIONAL DE FORMATION 
 

 
 

ATTESTATION DE PRISE EN CHARGE 

 
 
  
Financement par un tiers 
  
Je soussigné(e) ……………………………………………………………………………………………………………..(Nom et prénom), 
Président du club/comité ………………………………………………………………………………………………   déclare prendre 
en charge le financement de la formation au Brevet Fédéral 3éme degré  de M. ou 
Mme………………………………………………………………….. pour la somme de 1820 euros correspondant aux frais 
de formation. 
  
  
 Fait à  ........................................................   le  ......................................................    
  
  

 Signature et cachet 

 
 
Financement individuel 

 
Je soussigné(e) ……………………………………………………………………………………………………………..(Nom et prénom), 
m’engage sur l’honneur à prendre en charge à titre individuel le financement de ma formation au Brevet 
Fédéral 3éme degré ………………………………………………………………………………………………pour la somme de 1820 
euros correspondant aux frais de formation. 
  
  
 Fait à  ........................................................   le  ......................................................    
  
  
   Signature 
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FÉDÉRATION FRANÇAISE 

DE PÉTANQUE ET DE JEU PROVENÇAL 

CENTRE NATIONAL DE FORMATION 
 

  
ATTESTATION STRUCTURE D’ALTERNANCE 

 
 
  
  
À ce jour  
 

 Je n’ai pas encore de structure d’alternance  

 J’ai plusieurs choix de structures : ……………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………….  

 J’ai déjà une structure d’alternance qui s’engage :  

  
  
Je soussigné(e) ……………………………………………………………………………………………………………..(Nom et statut)  
déclare prendre en alternance M. ou Mme………………………………………………………………….. dans notre 
structure ……………………………………………………………………………………….  
  
  
 Fait à  ........................................................   le  ......................................................    
  
  

Signature et cachet 

 
 


