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Diplôme d’Etat Supérieur de la Jeunesse et
de l’education populaire et du sport Spécialité performance sportive

 Mention « ROLLER SKATING »
DOSSIER CANDIDAT

Support d’entretien 

 Pour la sélection et le positionnement des candidats

NOM : …………………………………………..

Prénom :………………………………………

Ce dossier doit être :

Dûment complété par le stagiaire et transmis avec le dossier d’inscription.
Protection des données personnelles

Formation professionnelle

 

Le CREPS de Bordeaux procède à un traitement de vos données personnelles pour encadrer votre participation aux épreuves de sélection, votre inscription en formation et permettre le suivi de votre dossier, sur le fondement de l'exercice d'une mission d'intérêt public prévu par l'article 6 e/ du règlement (UE) 2016/679 du Parlement européen et du Conseil du 27 avril 2016 relatif à la protection des données à caractère personnel.

 

Les réponses aux demandes d'informations de ce formulaire sont obligatoires. A défaut de réponse de votre part, votre inscription en formation ne pourra pas être finalisée. Ces informations sont en effet requises afin de permettre le suivi, par le CREPS de Bordeaux et la Direction régionale et départementale de la Jeunesse, des Sports et de la Cohésion sociale (DRDJSCS) de votre dossier individuel et de votre parcours de formation.

 

Les données enregistrées sont conservées 2 ans par le CREPS de Bordeaux si votre candidature est refusée et 50 ans à compter de la fin de la formation si votre candidature est acceptée. 
Ces données peuvent être communiquées aux destinataires suivants :

· la Direction régionale et départementale de la jeunesse, des sports et de la cohésion sociale (DRDJSCS) ; 

· les organismes finançant votre formation ; 

· les structures vous accueillant en stage ;

· D'autres CREPS en cas de formation sur plusieurs sites ; 

 

Conformément au RGPD et à la loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative à l'informatique, aux fichiers et aux libertés (loi Informatique et Libertés), vous disposez des droits d’accès, de rectification, d’effacement, de limitation, ainsi que de rédiger des directives post-mortem générales ou particulières relatives à la conservation, à l'effacement et à la communication sur vos données personnelles. 

 

Pour exercer ces droits, vous pouvez vous adresser au délégué à la protection des données par courriel : dpd@creps-bordeaux.sports.fr
en précisant votre demande accompagnée d'un justificatif de votre identité.

 

Vous disposez du droit d'introduire une réclamation auprès d'une autorité de contrôle, en particulier auprès de la Commission nationale de l'informatique et des libertés (CNIL), si vous considérez que le traitement de données à caractère personnel vous concernant constitue une violation du RGPD et de la Loi informatique et libertés susvisés.

https://www.cnil.fr/fr/plaintes
VOTRE PARCOURS Sportif

PRATIQUE DU ROLLER :

Club d’origine et Ligue : ...................................................................................................................................

Nombre d’années de pratique : .......................................................................................................................

Niveau de compétition le plus élevé : ..............................................................................................................

Participation à des sélections :

Niveau :                                               Catégories d’âges et dates :……………………………………….

Régional 

National 

International 
Titre(s) sportif(s) obtenu(s) et années : ……………………………………………………………………………………………………………………….
VOTRE PARCOURS de formation initiale

La formation initiale correspond à la scolarité obligatoire et les différents cursus qui la prolongent, avant toute entrée dans la vie active ou la vie professionnelle.
	CURSUS LE PLUS ELEVE
	ANNEE
	DIPLOME OBTENU
	CONNAISSANCES ACQUISES DANS DES DISCIPLINES PARTICULIERES UTILES A L’ENCADREMENT

(Ce que je sais)

	
	
	
	


VOTRE PARCOURS PROFESSIONNEL
Reconstituez ici votre histoire professionnelle, en partant de la dernière partie de votre scolarité (sortie de l’école ou de l’année après le bac)

	EMPLOIS
	ANNEE
	FONCTION

Intitulé du poste


	MISSIONS

Tâches à accomplir (ce que je devais faire)

	Pour l’emploi n°1

Pour l’emploi n°2

ect
	
	
	


VOTRE PARCOURS benevole DANS LE SECTEUR ASSOCIATIF

Reconstituez ici l’histoire de votre parcours bénévole au sein du milieu associatif (dirigeant ou autre)

	EXPERIENCES
	ANNEE
	FONCTION ET PUBLICS CONCERNES


	MISSIONS

Tâches à accomplir (ce que je devais faire)

	Expérience n° 1

Expérience n° 2

Ect


	
	
	


Pour l’ensemble de vos parcours, vous allez synthétiser dans le tableau ci-dessous les compétences acquises et mobilisées, et celles que vous estimez encore lacunaires

	COMPETENCES MOBILISEES OU ACQUISES DANS L’EXERCICE DE LA FONCTION de PILOTE DE PROJET


	COMPETENCES MOBILISEES OU ACQUISES DANS L’EXERCICE DE LA FONCTION d’ENTRAINEUR


	COMPETENCES MANQUANTES  (en ENTRAINEMENT et /ou EN PILOTAGE DE PROJET)


	
	
	


VOTRE sITUATION D’alternance

Dans quelle structure va se dérouler la formation en entreprise ?

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

…………………………………………………………………………………………………………………
Avez-vous repéré un professionnel du sport ou de l’animation susceptible d’assurer les fonctions de « tuteur » ?

                                   OUI 

       NON 

Si OUI, précisez son nom, prénom, ses coordonnées, son niveau de formation :

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

……………………………………………………………………………………………………………………..
Rappel :

Le choix du tuteur doit être validé par le CREPS en collaboration avec  la FFRS et posséder au minimum le BEES 2 ou un DES 
ou être cadre d’Etat.
VOTRE SITUATION PROFESSIONNELLE /FINANCEMENT:

Précisez votre situation actuelle :

· J’exerce une activité professionnelle (remplir cadre A)
· Je suis demandeur d’emploi  (remplir cadre B)
· Je suis étudiant(e) 

· Je bénéficie d’un contrat d’insertion en alternance (contrat d’apprentissage)

· Je suis travailleur indépendant  

· Je n’ai aucun statut particulier


 PRISE EN CHARGE FINANCIERE DE LA FORMATION :
 Je vais payer personnellement ma formation et elle me sera remboursée par :

· Mon employeur 

· Le club ou l’association 

· Un autre organisme (précisez lequel)  : ……………………………………………. 

 Ma formation sera directement réglée par mon employeur, mon club, mon association…, ou par un organisme financeur (précisez lequel) : …………………………………………………….
PRESENTATION DU Projet professionnel

et DES motivations

En vous appuyant sur votre expérience, vous rédigerez un texte visant à faire état des motivations qui vous conduisent à vouloir entrer en formation au DES JEPS, ainsi que du projet professionnel que vous envisagez par la suite, après votre formation.

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

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

Cadre A : Réservé aux salariés





1. Quelle est votre profession ?.........................................................................................................................





2. Quel est votre statut : (Entourez les mentions qui correspondent à votre statut)


salarié du secteur privé, précisez :


salarié du secteur public, précisez :


contrat à durée indéterminée


contrat à durée déterminée


travail à temps plein


travail à temps partiel


fonctionnaire titulaire


agent de la fonction publique non titulaire (contractuel)





3. Indiquez les nom, adresse, mél et téléphone de votre employeur (impératif) : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………





4. Si vous êtes embauché dans le cadre d’un contrat aidé par l’Etat, précisez lequel ?


 …………………………………………………………………...





5. Avez-vous fait une demande de congé individuel de formation (C.I.F.) ? 


 OUI           NON





Si OUI, a-t-elle été acceptée ?


OUI            NON            En attente d’une décision





6. Mobiliserez-vous votre CPF ?


 OUI           NON










