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Formation au brevet fédéral d’éducateur 2ème degré 
 

Le Comité des Landes de Pelote organise le  Brevet Fédéral d’éducateur 2ème  
degré suivant les modalités ci-dessous. 
 

 Prérequis 
 Etre titulaire du BF1 
 Être âgé de 16 ans et sous la responsabilité pédagogique d’une 

personne raisonnable du club 
 Être licencié FFPB 
 Être en activité avec un groupe de pelotari 

 
Formation de 36h sur 5 journées + 50h d’encadrement en école de Pelote 
  

 Dates 

 Samedi 17 Mars 

 Samedi 07 Avril 

 Samedi 28 Avril 

 Samedi 26 Mai 

 Samedi 16 Juin - Certification 
 

 Horaires : 9h à 18h 
 

 Lieux : Complexe Colette Besson à DAX 
 

 Attentes 

 Chaque stagiaire devra présenter 2 spécialités internationales (Paleta 
Cuir – Baline – Main nue – Cesta Punta 

 
 Financement : Coût de la formation (pour 5 jours) : 250 euros (les repas 

seront à la charge des éducateurs)  
 

 La facturation sera faite par le Comité des Landes aux clubs concernés 
en fin de formation 

 

Renseignements à Marc Darrambide au 06 24 61 07 89 
ou par mail à educ-ligue@orange.fr 

 
Fiche d’Inscription à renvoyer avant le Lundi 26 Février 
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BREVET FEDERAL EDUCATEUR 2ème DEGRE 
PELOTE BASQUE 

 
Bulletin à remplir et à renvoyer 

au siège du Comité des Landes ou par mail à educ-ligue@orange.fr 
 
 

NOM : 

______________________________________________________ 

Prénom : 

____________________________________________________ 

Adresse 

________________________________________________________ 

________________________________________________________ 

Code Postal : ____________ Ville : __________________________ 

CLUB :___________________________________________________ 

N° de licence : ____________________________________________ 

Spécialités Choisies : _______________________________________ 

Date de naissance : ____________________________ 

Tél Port : ____/_____/_____/_____/_____ 

Mail : _____________________________________________ 
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