
 
 

Rappel : 
 
1) Les postes d’animation sont ouverts aux candidats diplômés, stagiaires, non diplômés (dans le respect 

des taux réglementaires) et bénévoles (avoir 16 ans minimum). 
2) Le contrat proposé pour l’encadrement ACM (vacances scolaires, été, année) est un contrat 

d’engagement éducatif. 
 

 

                    Le dépôt d’un dossier de candidature ne garantit nullement une embauche.  
                    De même, aucun personnel d’Atouts Ville, outre le Directeur Général, n’est habilité à la  
                    « promesse » de l’attribution d’un poste. 
 
 

 

REGLEMENT SUR LA PROTECTION DES DONNES 
 

Les données personnelles collectées vous concernant sont destinées à l’association ATOUTS VILLE pour la 
durée nécessaire au traitement de votre demande d’encadrement. Ces données ne sont transmises à aucun 
tiers à des fins commerciales. Conformément au RGPD, vous disposez des droits suivants : droit d’accès, 
droit de rectification, droit de suppression, droit à l’oubli, droit à la portabilité, droit de limitation, droit 
d’opposition. Vous disposez également de la possibilité de retirer à tout moment votre consentement au 
traitement de vos données pour les finalités mentionnées ci-dessus. Vous pouvez exercer l’ensemble de vos 
droits en écrivant à rgpd@atoutsville.fr  
 

 

 

 
IMPORTANT 

 

La date limite de réception des dossiers est fixée au : 
 

Pour l’été 2025 :                                          Pour l’année 2025/2026 : 
                                    Le 28 février2025                                                   Le 15 août 2025 
 

Aucun dossier incomplet ne sera accepté 
 

Après cette date, les dossiers reçus ne seront pas prioritaires 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

Pièces administratives à joindre obligatoirement au dossier 
 

 OK A fournir 

▪ Justificatif récent de domicile (moins de 3 mois) ❑ ❑ 

▪ Une Photo d’identité (facultatif) ❑ ❑ 

▪ Photocopie des diplômes dont ceux relatifs à l’encadrement ❑ ❑ 

▪ RIB personnel ❑ ❑ 

▪ Photocopie de la carte d’identité ❑ ❑ 

▪ Copie attestation Sécurité Sociale ❑ ❑ 

▪ Reconnaissance MDPH si reconnaissance ❑ ❑ 

▪ Copie des vaccins ou certificat de vaccination (rappels à jour) ❑ ❑ 

▪ Demande de dispense de mutuelle signée  ❑ ❑ 

▪ Justificatif  de dispense de mutuelle (soit une copie de la carte mutuelle, de l’attestation CMU 

ou d’une attestation d’une couverture collective obligatoire) ❑ ❑ 

Accueils de loisirs / Périscolaire /  
Séjour / Eté 

 

Année 2025/2026
(Eté 2025 et Année Scolaire 2025/2026) 

DOSSIER DE CANDIDATURE 
ENCADREMENT 

 

Année 2025/2026 Eté 2025 
 

❑ Animateur       ❑ Bénévole 
 

 Accueils de Loisirs    ❑ 
 

 Remplacements    ❑ 

 

 
❑ Responsable 

 
❑ Animateur   

 
❑ Bénévole 

 
 

 

NOM MARITAL : _______________________________________________ 

 

NOM DE NAISSANCE : __________________________________________ 

 

PRENOMS : _________________/___________________/______________ 
 

GR  ❑    EX  ❑ 
 

 

Cadre réservé à l’administration 
 
 

DP ❑   ST ❑   ND ❑ 
 

PSC1 ❑   SB ❑ 
 

Date de Dépôt : ___________________________ 
 
Observations : 
 

______________________________________________________________ 
 

______________________________________________________________ 
 

______________________________________________________________ 
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NOM MARITAL : ___________________________  NOM DE NAISSANCE : ___________________________    

 

PrénomS: ________________________/____________________________/__________________________       
 

Adresse : _______________________________________________________________________________ 
 

Code postal : _____________  Ville : ___________________________________________________ 
 

Date, lieu et code postal de naissance : ______________________________________________________ 
 

Coordonnées téléphoniques : _____________________________________________________________ 
 

Numéro de sécurité sociale personnel : _____________________________________________________ 
(Attention, ne pas inscrire celui de vos parents) 

 

Mess@gerie: __________________________________________________________________________ 
 

Reconnaissance MDPH :      ❑ OUI  ❑ NON 
(Si oui, joindre la notification) 

 

Situation Professionnelle et Familiale : 
  Lycéen(ne)      Étudiant(e)     Demandeur d’emploi 

 

 Célibataire     Marié(e)        Veuf(ve)        Union Libre  
 

 Nombre d’Enfants à Charge : ________________________________ 
 

 

Formation : 
  BAFA         BAFD         BPJEPS 

  BAFA stagiaire        BAFD stagiaire       BPJEPS Stagiaire    
Date formation BAFA : ___________ 

Equivalence : ________    Equivalence : ________   Equivalence : ________ 
 

 Permis B        Date d’obtention : ________________ 
 PSC1        Date d’obtention : ________________ 
 Surveillant de baignade    Date d’obtention : ________________ 
 

 Autres diplômes / Niveau d’études : _________________________________________________________ 
 

  Avez-vous une compétence spécifique (sport, culture, arts) : _____________________________________ 

________________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________________ 
 

 
 

Avez-vous candidaté à un autre emploi sur Gravelines ?                ❑ OUI  ❑ NON  
 

Si oui, lequel ? _______________________________________________________________________ 
 

 
 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 

CANDIDATURES ETE 2025 
Important : indiquer votre choix obligatoirement par ordre de préférence (1-2-3) 

         

SESSION  SECTEUR D’AGE 
 

 

  Session Juillet 2025  
 

 2/3 ans   11/17 ans   

du 15/07 au 01/08/2025  4/6 ans   Séjour (11-

17 ans)   

  Session Août 2025    7/10 ans      

 du 04/08 au 22/08/2025        
         

 

CANDIDATURES ANNEE SCOLAIRE 2025/2026  
 

MAISON DE QUARTIER SOUHAITEE 
 

 Centre       Petit-Fort-Philippe          Huttes         Pont de Pierre 
 
 

DISPONIBILITES 
 

Mercredis      Petites Vacances     Périodes Scolaires (lundi au vendredi) 

 Matin        Matin        Matin 

 Après-midi      Après-midi       Après-midi 

                 

Auprès de quelles tranches d’âges souhaiteriez-vous animer cette année ? 
 (Numérotez les cases par ordre de préférence. Vos préférences seront prises en compte, toutefois, le directeur reste libre de placer l’animateur sur n’importe 

quelle tranche d’âge.) 
 

 2/3 ans               4/6 ans               7/10 ans               11/17 ans               Séjours jeunes 
 

 
Auprès de quelles tranches d’âge avez-vous déjà animé ? 
 2/3 ans                   4/6 ans                   7/10 ans                  11/17 ans                   Séjours jeunes 

 
 

 

INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES : 

_________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________ 

 

 

ENGAGEMENTS 
 

- Le candidat ne possédant pas de numéro d’immatriculation à la Sécurité Sociale s’engage à effectuer 

les démarches nécessaires à son obtention et à le fournir à la Direction Générale dans les plus brefs 

délais. 
 

- Le calcul de la rémunération est conditionné à la présentation à la Direction Générale d’un justificatif 

attestant du diplôme. 
 

- Le présent dossier ne sera traité qu’après avoir été scrupuleusement renseigné. Attention, tout 

changement de situation (RIB, adresse, diplôme…) devra fait l’objet d’une information écrite. 
 

- Pour être traités, les dossiers pour l’été devront être impérativement déposés auprès des accueils des 

Maisons de Quartier. 

 
 

Je déclare l’exactitude des renseignements portés dans ce dossier et affirme avoir pris connaissance des 
conditions de recevabilité. 
De plus, j’autorise l’Association Atouts Ville à conserver les données inscrites à ce dossier ainsi que les 
justificatifs le temps de l’année en cours, soit de la date de dépôt au 11 juillet 2026. 
 

A ____________________________, le _____________________ 
          Signature : 

 
 
 


