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Fiche d’inscription 
Session théorique du BAFA citoyen 2026 

Du samedi 18 avril au samedi 25 avril 2026 inclus 

Conditions d’accès : 
La formation est ouverte aux jeunes âgés de 16 à 30 ans (se référer au règlement ci-joint).  

La sélection s’effectuera tout d’abord sur dossier, puis sur la base d’un entretien individuel. 

Coût du stage : 120€ 
Le stage aura lieu de 9h à 18h, école Françoise-Dolto, 104 rue Henry-Litolff – 92270 Bois-Colombes. 

Documents à joindre à cette fiche pour valider votre préinscription : 
▪ Une lettre de motivation ;
▪ Une attestation de responsabilité civile ;
▪ Une photo d’identité ;
▪ Une photocopie recto-verso de votre carte d’identité ;
▪ Un justificatif de domicile ou une attestation d’hébergement de moins de trois mois ;

+ POUR LES MINEURS, l’autorisation parentale au verso de ce document, dûment signée

ENGAGEMENT DU STAGIAIRE OBLIGATOIRE 

Je,  soussigné(e) ................................................................................................................................................  

m’engage à prendre connaissance et à respecter intégralement le règlement intérieur du stage. 

J’autorise les prises de vue et leurs diffusions éventuelles dans les publications de la ville 

(magazine municipal, programme, site de la ville,)     OUI NON 

 Fait à ……………...…...……….., le : ............ / .............. /2026   Signature : 

À REMPLIR OBLIGATOIREMENT POUR LA FACTURATION 

Dossier à déposer à la 
Structure Information Jeunesse 

Espace Duflos 
79, rue Charles-Duflos 
92270 Bois-Colombes 

Avant le 
Lundi 30 mars 2026 

Horaires d’ouverture : 
de 9h30 à 12h30 
et de 13h30 à 18h 

01 84 11 74 48 

INFORMATIONS CONCERNANT LE PARTICIPANT 
A remplir en lettres capitales et très lisiblement 

NOM : .......................................................................................... 

PRÉNOM :................................................................................... 

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

Date de naissance : ................................................ Âge : ......... 

Tél dom. : ................................................................ 

Tél mobile : ............................................................. 

Adresse e-mail : .......................................................................... 

N° DDCS (inscrivez-vous sur www.jeunes.gouv.fr/bafa-bafd) : 

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

NOM et PRÉNOM du payeur (+18 ans) : ...........................................................................................................  

Adresse de facturation :  .....................................................................................................................................  

Téléphone du payeur :  ..................................................................................................................................................  

Mail (pour payer en ligne) :  ...........................................................................................................................  
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PERSONNE MAJEURE À CONTACTER EN CAS D’URGENCE : 

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

AUTORISATION PARENTALE POUR LES MINEURS 

Je,  soussigné(e),  Madame, Monsieur .............................................................................................................................. 

domicilié(e) à l’adresse ci-après :  ..................................................................................................................................... 

en qualité de père mère représentant légal 

de .............................................................................................................................................. (nom et prénom du jeune) 

et joignable au(x) numéro(s) de téléphone suivant(s) : ............................................................................................... 

autorise le mineur désigné ci-dessus à participer au stage théorique BAFA organisé par le service jeunesse 
pendant la période du samedi 18 avril au samedi 25 avril 2026 inclus et précise les conditions de retour 
de ce dernier ci-dessous : 

Fait à …………...………...………..., le ………..../………..../2026 Signature : 

Données personnelles : les informations recueillies sur ce formulaire sont collectées par la ville de Bois-Colombes pour permettre la 
gestion des inscriptions en matière d’affaires scolaires, périscolaires et extrascolaires ainsi qu’aux autres services et activités 
proposés par le pôle Education et Solidarité. Elles seront conservées pendant deux ans, durée permettant la saisie comptable 
des éléments et leur archivage réglementaire. Pour exercer vos droits à la consultation ou rectification, contactez la déléguée à la 
protection des données personnelles par courriel à l’adresse suivante : dpo@bois-colombes.com ou par courrier à DPO, 15 rue 
Charles-Duflos, 92277 Bois-Colombes cedex. 

J’autorise le mineur désigné ci-dessus à effectuer seul le trajet du retour 

OUI NON 

J’autorise la prise de vue et les diffusions éventuelles pour les publications 
de la ville (journal municipal, programme, site de la ville, …) 

OUI NON 
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