Savoir Sport Santé

LIVRETDUSTAGIAIRE
Stage en structure sportive

FORMATION:

BPJEPS
EDUCATEUR SPORTIF

MENTION : SPORTS DE CONTACT et DISCIPLINES ASSOCIEES

Session: 11 Octobre 2024 -5 Juillet 2025

Le Stagiaire

Dossier n°

Adresse personnelle : ...
TEIEPRONE 1 ...t sa s ssnsssns

Mail EN MAJUSCULE (indispensable) : .....cccvverernenenenrenennesenennens
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POUR LA FORMATION BPJEPS - Structure d’accueil N°1
BPJEPS

DATE ET LIEU DE
LA FORMATION

Savoir Sport Santé

TUTEUR DE STAGE

RESPONSABLE DE LA
FORMATION Annick Di Scala — présidente — 06 62 81 98 33 — savoirsportsante@gmail.com
COORDONNATEUR DE LA Carolina Prestia — 06 35 44 13 91 / +32 472 3676 38 —

FORMATION prestiacarolina@yahoo.fr
LALIGUE: ...
Président de 1a liSUE : ..o

STRUCTURE D’ACCUEIL LE CLUB

NOM dU ClUD & e
Président du club & ....cooveviee v
Adresse du Club ..
Adresse Mail i
Tl 1 e s
(0=l =T 0 To Ty O P

FONCLION & e bbb seses srabnene

N° Dipléme du BPJEPS/DESJEPS (Préciser la mention) :

N LICENCE : v

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club

Date de la période de stage : .....cceveveveveececeeierierees

Signature du stagiaire

Signature du coordonnateur | Signature du responsable de
la formation

Signature du tuteur
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POUR LA FORMATION BPJEPS - Structure d’accueil N°2
BPJEPS

DATE ET LIEU DE
LA FORMATION

Savoir Sport Santé

TUTEUR DE STAGE

RESPONSABLE DE LA
FORMATION Annick Di Scala — présidente — 06 62 81 98 33 — savoirsportsante@gmail.com
COORDONNATEUR DE LA Carolina Prestia — 06 35 44 13 91 / +32 472 3676 38 —

FORMATION prestiacarolina@yahoo.fr
LALIGUE: ...
Président de 1a ligUE : ..coeveveivieere e

STRUCTURE D’ACCUEIL LE CLUB

NOM dU ClUD & e
Président du club @ ..ccoueveveee e
Adresse du Club ..
Adresse Mail iu.eoeeeeeeee e
Tl 1 o s
(0=l =T 0 To Ty O P

FONCLION & e bbb seses srabnene

N° Dipléme du BPJEPS/DESJEPS (Préciser la mention) :

N LICENCE :© ettt

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club

Date de la période de stage : .....cceveveveveececeeierierees

Signature du stagiaire

Signature du coordonnateur | Signature du responsable de
la formation

Signature du tuteur
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Semaine en structure

Dominante de la semaine

ucC

Le fonctionnement de la structure 1
La préparation physique 3/4
. La préparation technico-tactique 4
S.1aS.16 : : —
Animation cours loisirs 2
Le travail technique (Grade) 4
Les AG (préparation, suivi etc.) 1
Animation public spécifique 2
Planification sportive loisirs 2
Animation séance loisirs 2
S.17aS.34 Préparation championnat 4
Animation séance technique 3/4
Mise en place cycle d'apprentissage 3/4
Entrainement compétiteurs 3/4
Calendrier BPJEPS SCDA 11 Octobre 2024 - 5 Juillet 2025
Déroulé pédagogique 11 Octobre 2024 - 5 Juillet 2025
DATE Octobre Novembre Décembre Janvier Février Mars Avril Mai Juin Juillet DATE
1 1
2 2
3 S8 21 3
4 6 S1 trapa 4
5 512 517 5
[ S2 526
7 7
8 2 8
9 S22 9
10 10
1 . S7 S S32 I
12 i s13 12
13 s3 13
14 2 14
15 s9 15
16 523 16
17 17
18 18
19 E-Learning 1 o 519 3 19
20 4 E-L2 20
21 528 21
22 510 22
A 2 ]
Y] u
25 s34 25
26 516 520 26
21 S5 27
z i :
30 * 30
3 31
Certifications
Formation E-learning
Formation présentielle
En structure d'accyeil (Club
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Semaines S1 a S16

Le fonctionnement de la structure

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES
SEMAINES

DE FORMATION

Le fonctionnement de la structure

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club

Date de la période de stage : ......ccceoevveveencnnne

Suivi de I'action du stagiaire
dans la structure

(A remplir par le tuteur)

Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Bilan de synthese

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire

Signature du tuteur Signature du coordonnateur

La préparation physique

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES
SEMAINES

DE FORMATION

La préparation physique

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club

Date de la période de stage : .......cccccvevveeenene.

Suivi de I'action du stagiaire
dans la structure

(A remplir par le tuteur)

Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Bilan de synthése

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire

Signature du tuteur Signature du coordonnateur
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La préparation technico-tactique

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES La préparation technico-tactique
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .....ccocevevveerennne.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur

Animation des cours de loisirs

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Animation des cours de loisirs
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .......ccccuevvevenennee.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de syntheése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur
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Le travail technique (Grade)

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Le travail technique (Grade)
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .....cococevevreerennne.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur

Les AG (préparation, suivi etc.)

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Les AG (préparation, suivi etc.)
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .......cccecvevreerennne

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur
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OBSERVATIONS : semaines S1 a S16

Semaines S17 a S34

Animation public spécifique

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Animation public spécifique
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .......cccccvevveeenene.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthese sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur
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Planification sportive loisirs

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Planification sportive loisirs
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .....cococevevreerennne.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur

Animation séance loisirs

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Animation séance loisirs
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .......cccecvevreerennne

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur

Page 9|12
Savoir Sport Santé, 15bis villa Ghis, 92400 Courbevoie
SIRET n°79989900000019 - Jeunesse et Sport n°92/S/775
Déclaration d’activité aupres du préfet d’lle de France n°11922087392 — Certification Qualiopi n°808119
savoirsportsante@gmail.com — 0662819833 - savoirsportsanté.fr

Document établi le 26.6.24 A. Di Scala


mailto:savoirsportsante@gmail.com

Préparation championnat

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Préparation championnat
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .....cococevevreerennne.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrailnement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur

Animation séance technique

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Animation séance technique
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .......cccecvevreerennne.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur
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Mise en place cycle d'apprentissage

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Mise en place cycle d'apprentissage
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .....cococevevreerennne.

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de

Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur

Entrainement compétiteurs

DATE ET LIEU DE LA
FORMATION

THEME PRINCIPAL DES Entrainement compétiteurs
SEMAINES

DE FORMATION

Stage pédagogique pour le
stagiaire au sein du club Date de la période de stage : .......cccecvevreerennne

Suivi de I'action du stagiaire | Le stagiaire met en ceuvre les connaissances apprises au cours de la formation

dans la structure Le stagiaire adapte ses connaissances dans ses démarches d’entrainement
Le stagiaire cherche a approfondir ses connaissances administratives
(A remplir par le tuteur) Le stagiaire produit des documents pédagogiques

Le stagiaire transmet au coordonnateur et au responsable de la formation un bilan de
Bilan de synthése synthése sur des compétences spécifiques

Signature du stagiaire Signature du tuteur Signature du coordonnateur
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OBSERVATIONS : semaines S17 a S34

Signature du tuteur

Signature du coordonnateur

Signature du responsable de la formation
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