Cadre réservé a l’administration

CREPS d'ILE DE FRANCE
1 rue du Docteur le Savoureux
92291 — CHATENAY-MALABRY Cedex

Tél : 0141 87 20 45— Fax : 01 41 13 93 07

CREPS AR Email secrétariat: anne-claire.cosson@jeunesse-sports.qouv.fr

dile de france & http://www.creps-ile-de-france.jeunesse-sports.gouv.fr PHOTO

Colette Besson . D'IDENTITE
A COLLER

S (ATTENTION : les piéces manquantes ne seront pas réclamées.
Fonds Social Européen . . L1 , .
Les dossiers incomplets ou hors délai seront classés sans suite
et la demande d’inscription ne sera pas retenue)

DIPLOME D’'ETAT DE LA JEUNESSE, DE L’EDUCATION POPULAIRE
ET DU SPORT,
SPECIALITE « PERFECTIONNEMENT SPORTIF »
MENTION « TENNIS DE TABLE »

Test de Sélection : les 24 et 25 juin 2010 - Positionnement : du 6 au 8 juillet 2010
Formation : du 2 septembre 2010 au 28 juin 2011

- sous réserve de I'habilitation de la DRDJS lle-de-France - Paris =

Je soussigné(e) NOM : Nom de jeune fille:

Prénom(s) : Sexe: M F

Date naissance: I Lieu/naissance : Départ :
Nationalité :

Adresse :

Code Postal : Ville :

Tél. personnel : Portable:

Mail : @

Je déclare m’inscrire ala formation du DE JEPS perfectionnement sportif mention « Tennis de Table »

Suite aune démarche V.A.E. je déclare étre autorisé a ne m’inscrire qu’aux U.C.
suivantes:

(joindre la photocopie du justificatif VAE)

Réservé au secrétariat de la
formation

Dossier arrivé le (cachet) : JE CERTIFIE SUR L'HONNEUR I'exactitude des renseignements fournis :

Faita: , le / 120

Signature du candidat :

Conformément aux dispositions de I'article 27 de la loi n° 78-17 du 6 janvier 1978, il est prévu que les informations nominatives recueillies

sur le présent formulaire revétent un caractére obligatoire pour Iinscription aux Dipléme d’Etat de la Jeunesse, de I'Education Populaire et du Sport. Ces
informations ne peuvent étre communiquées qu’a I'administration centrale et aux services déconcentrés du Ministére de la Santé et des Sports ; il existe un
droit d’acces et de rectification qui s’exerce soit a I'administration centrale du Ministére, soit auprés de ses services déconcentrés.




FICHE 1 (aretourner au CREPS) .
PIECES A JOINDRE OBLIGATOIREMENT AU DOSSIER D’'INSCRIPTION

Attestation de Formation a la « Prévention et Secours Civiques de 1* niveau (PSC1) » ou dipldme équivalent
. Attestation de Formation aux Premiers Secours (AFPS), Brevet National de Secourisme (BNS), Brevet National
des Premiers Secours (BNPS).

IMPORTANT : I'attestation délivrée lors de la journée d'appel a la défense n’est pas reconnue comme équivalente au PSC1.

Pour les candidats de nationalité francaise : carte nationale d'identité (photocopie recto/verso lisible)

Une attestation d’assurance en responsabilité civile en cours de validité (a se procurer auprés de votre
compagnie d’assurance habitation ou véhicule)

Attestation carte vitale (voir notice explicative en en fiche 12)

Pour les candidats de nationalité étrangeére : carte de séjour en cours de validité ou récépissé accompagné du
passeport (photocopie recto/verso lisible)

Pour les candidats agés de 18 a 25 ans, fournir photocopie de I'attestation de recensement et du CERTIFICAT de
participation a la Journée d’Appel de Préparation a la Défense (JAPD) ou attestation provisoire de participation a la
JAPD en cours de validité ou attestation individuelle d’exemption. Situation particuliere : pas de justificatif pour les
filles nées avant le 1% janvier 1983.

Certificat médical de non contre-indication a I'enseignement et a la pratique des activités physiques et sportives
datant de moins de 3 mois au jour des tests.

Certificat de scolarité pour les candidats scolarisés ou étudiants en 2009/2010

2 photos d'identité (format 4x5cm), identiques et récentes portant le nom au dos (dont 1 collée en 1ére page
du dossier d’inscription)

6 enveloppes longues (L22cmXH11cm) autocollantes, affranchies a 0,53 € et libellées a vos noms et adresses

1 enveloppe (L32cm x H23cm) autocollantes, affranchies a 1,22 € et libellées a vos noms et adresses

Piéces administratives Exigences Préalables Entrée en Formation:

- attestation d’encadrement en tennis de table pendant 250 heures au moins durant une saison sportive délivrée
par un club, un comité départemental ou une ligue régionale affilié a une fédération sportive agréée

- attestation de licence en tennis de table délivrée par un comité départemental affilié a une fédération sportive
agréeée
NB. Les titulaires du BEES 1ler degré option tennis de table ou du certificat de spécialisation tennis de table associé

au BP JEPS APT sont dispensés des exigences préalables (joindre une photocopie). Les titulaires du BEES 1
tennis de table obtiennent de droit 'UC 4 du DE JEPS tennis de table.

Pieces administratives permettant une Dispense (Exigences Préalables entrée formation, Mise en situation
pédagogique, UC 4 ou autres...)

- BEES 1ler degré option tennis de table ou certificat de spécialisation tennis de table associé au BP JEPS APT

Pour les candidats bénéficiant d'une dispense d’UC par VAE : attestation officielle de I'organisateur de I'examen
(DRDJS)

Copie dipléme(s) fédéral Tennis de Table (Entraineur Départemental, Régional, Fédéral, Arbitre Régional)

Attestation du meilleur classement (délivrée par la ligue d’'implantation du club pour les classements inférieur a 25,
délivrée par la fédération pour les joueurs (ses) numéroté(e)s)

ATTENTION !

DEPOSEZ VOTRE DOSSIER D’'INSCRIPTION EN RESPECTANT LA DATE LIMITE DE RETOUR,
SANS ATTENDRE L’ACCEPTATION DE VOTRE DEMANDE DE FINANCEMENT.
LES DOSSIERS INCOMPLETS, RENSEIGNES DE MANIERE INSUFFISANTE
OU ENVOYES APRES LA DATE DE CLOTURE DES INSCRIPTIONS
NE SERONT NI ENREGISTRES, NI SELECTIONNES.
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FlCHE 2 (aretourner au CREPS) © RENSEIGNEMENTS DIVERS

NOM stagiaire : PRENOM : Age :

1 - VOTRE FORMATION INITIALE]

Votre niveau scolaire, universitaire (joindre la photocopie des diplémes) :

Poursuivez — vous toujours des études ? : Qul NON
Si OUI : 1/ Joindre la photocopie du Certificat de Scolarité 09/10

2/ Dernier Etablissement fréquenté (nom, adresse) :

Derniére Classe fréquentée : Date : / /
Dernier Dipléme obtenu : Date : / /
Si NON : a quelle date avez-vous arrété ? : / /

Formation continue:

Avez-vous suivi d’autres formations professionnelles? oul NON

Si OUI, quelle qualification ou dipléme (précisez et joindre photocopie) ? :

2 - VOTRE PRATIQUE SPORTIVE]

Pratigue sportive (joindre des piéces justificatives des titres) :

Quel est votre niveau de pratique en tennis de table ?:
- Classement FFTT de janvier 2010 :

- Meilleur classement FFTT obtenu : Année :

- Titres sportifs :

Dans quel club ou quelle structure pratiquez-vous ? (Indiquez nom, adresse et tél) :

Pratiquez- vous d’autres d'Activités Physiques et Sportives ? oul NON

Si OUI, quelles disciplines ? : Loisirs Compétition

Loisirs Compétition

Dipldmes ou Qualifications Jeunesse et Sport (joindre la photocopie des diplémes) :

Etes-vous titulaire: -duB.A.P.A.A.T. oul NON
Si OUI, lequel ?:

-d'unB.E.E.S.: Qul NON
Si OUI, lequel ?:
- du TRONC COMMUN Oul NON

(du BEES 1% degré)

-du: B.A.F.A. B.A.F.D. B.E.AT.E.P.

- Autres, précisez :
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VOTRE IMPLICATION DANS UNE ASSOCIATION

(Mettre une croix dans la case correspondante et joindre toutes piéces justificatives)

Exercez-vous une responsabilité au sein d'une association ? oul NON
Si OUI (Structure, Nom du responsable, adresse, tél. de I'association) :

En qualité : de dirigeant d’entraineur d’animateur autres...
Possédez-vous un dipléme fédéral Tennis de Table? oul NON
Si OUlI, lequel ? : Entraineur départemental Entraineur régional Entraineur fédéral Arbitre régional
Autres diplémes : BNSSA Surveillant de baignade Autre - précisez :
Avez-vous déja enseigné ? oul NON
* A titre bénévole : oul NON
« A titre professionnel : oul NON

Si OUI, dans quelle structure ? :

Aupres de quel public ? :

* Petite enfance (2-6 ans)..........cccoeeviiieiiiii i s oul NON
e Enfance (7-11 @ns)....c.ooeiieieiie i e e e oul NON
 Préadolescents et/ou adolescents (12-18 ans)........... oul NON
e Adultes (19-59 @NS) ...vuvii i Oul NON
« Jeunes retraités et retraités (60 ans et +)................ oul NON
« Personnes agées 3°™ et 4°™ Age ......ooooieeeeeeeen, oul NON
« Personnes handicapées..........cccocooviviiiiiiiiniee e, oul NON

Niveau de pratique des éléves ? :

O INITIALION L.eee i Qul NON
e PerfectionnNement........ccoovvii it s Qul NON
e ENtrainement. .. ..ot s Qul NON

[3 - RESPONSABILITE ET ASSURANCE]

Les candidats au test de sélection du DEJEPS Tennis de Table doivent étre en possession d’'une attestation
d'assurance « Responsabilité Civile ».

Les stagiaires en formation seront automatiquement et sans frais supplémentaire couverts par I'assurance de
I'établissement auprés de la MAIF au titre de la responsabilité civile et de I'assurance de la personne.

|4 - RENSEIGNEMENTS EN CAS D’ACCIDENT]

Nom , Prénom de la personne a contacter en cas d’'accident
Adresse
Code Postal Ville
Tél. personnel : Tél. travail : @mail :

Je certifie sur I’honneur I'exactitude des renseignements fournis.

Nom, prénom :

Signature :
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Fiche 3 (aretourner au creps) : FICHE FINANCIERE ET STATUTAIRE

STAGIAIRE © oo Ne(e)le : .../l Al

Adresse - DOMICHIE & .

.................................................................................... Portable:.................................................................

CP: VAIE oo ML
Formation : DE JEPS TT 2010/2011

VOTRE STATUT AU REGARD DE L’EMPLOI

1) Statut FORMATION INITIALE
Etes-vous sorti du systéme scolaire depuis moins de 10 mois ? oui [ ] non [] Si oui** depuis quand

** fournir un certificat de scolarité datant de moins de 10 mois (au jour d’entrée en formation)
3) SALARIE(E) : oui [] non []

Inscrit 2 'ANPE : oui [ ] non [] - [ contrat d’Accompagnement dans I'emploi
] Contrat Unique d’Insertion

Date d’inscription :

. . . - [] Contrat de Professionnalisation
Indemnl'S(.e par les ASSEDIC (AREF): oui [ | non[] [ Contrat d'apprentissage
Par larégion de L . d f . . h
léter) oui [ non [] e paiement de ma formation sera pris en charge par mon
(comp : employeur : oui L] non ]
Le paiement de ma formation sera assuré en totalité [ ] partiellement []
par les ASSEDIC oui[ ] non[] Raison sociale de I'employeur
par le conseil régional oui[ ] non[] Nom :
Adresse :

joindre notification ASSEDIC de refus ou de prise en

charge des frais de formation

) . . . Tél. : Fax :
Les frais de formation sont a ma charge oui ] non []
Le paiement de ma formation sera pris en charge par un

organisme dans le cadre d’un Congé Individuel de Formation
entotalit¢ [ ]  partiellement []

4) AUTRES : Coordonnées de I'organisme financeur :
[] Travailleur indépendant ak
Adresse :
[] Autre (Précisez votre situation : mére au foyer, etc.)
Tél: Fax:

Les frais de formation sont & ma charge oui[ ] non []

COUT DE FORMATION — MODIFICATION OU ANNULATION :
Calculé sur la base du tarif aidé, susceptible de modification en fonction des informations et des justificatifs fournis par le
stagiaire pour la détermination de son statut définitif.
En cas d'arrét de la formation, les conditions financieres pourront éventuellement étre modifiées lorsque les empéchements seront
constatés sur justifications (médicales, familiales...).

MODALITES DE REGLEMENT
Le réglement est & effectuer a I'ordre de « I’agent comptable du CREPS d’lle-de-France - Colette Besson »
Soit par cheque bancaire ou postal
Soit en especes (a remettre impérativement a I'agent comptable du CREPS)

ECHEANCIER Date Montant en fonction de votre statut
D’ENCAISSEMENTS
ler versement Alasignature du contrat (25%) |- ... € TOTAL
e . . . ) - Début janvier 2011 - € - €
Le solde selon I’échéancier suivant : - Début mars 2011 . e | T

Le non respect des réglements en cours de formation, selon les modalités précisées ci-dessus, peut entrainer une
suspension de la formation a échéance du troisieme rappel infructueux, suivant la décision du conseil de perfectionnement
réuni en commission de discipline.

PERMANENCE TELEPHONIQUE — SECRETARIAT ADMINISTRATIF DE JEPS TENNIS DE TABLE : Anne-Claire COSSON

L'aprées-midide 14 h30a17h30: —tél:01.41.87.20.45 - Fax: 01.41.13.93.07 — Email : anne-claire.cosson@jeunesse-sports.gouv.fr
NOM : « Lu et approuveé »
Prénom - Date: Signature :
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FICHE 4 (aretourner au creps) : L’ALTERNANCE EN ENTREPRISE.
(Renseigner et FAIRE VISER par le responsable de la structure)

NOM du candidat PRENOM : Age:
1-LA STRUCTURE Tennis de Table ou vous envisagez d’'effectuer votre temps de formation en alternance
Dénomination @ ... Domaine d'activité principal : ...
STAIUL o N° agrément JeUNESSE €f SPOI ©....vuivniieie et v aee e
""""""""""""""""""""""""""""""""""""" Nombre d’années d'eXiStENCE & ... .. ..ttt iee
AdIeSSE & oo Responsable de la structure @ ...
CP.... VILLE........o FONCHON & oo
TElEphone & ... TElEPNONE & oo
FaXx o FaX ©
Email . Emall ©

NOM PO & o e

AdrESSE & Lo Dipléme sportif en lien avec le métier : ...

(Joindre obligatoirement une copie de ce diplédme)

Expérience en enseignement du Tennis de Table :

FaX .

Fonction actuelle © ...

3-L’ACTIVITE ENVISAGE DU STAGIAIRE (500h au minimum sauf alléegements)

LUK GBS IM B VOt OIS & o e e e e e e e e e e e

- Volume horaire EnVISAgE Par SEMAINE ... ... .ttt e e e e e e e e e e
- Projet d’action en responsabilite ENVISAOE ©.... ... .o e e
Accord sur le principe de I'accueil envisagé du stagiaire : Cachet et signature du responsable de la structure
(nom, prénom, qualité)
Fait a : le: / /

Je certifie sur I'honneur I'exactitude des renseignements fournis
(Signature du candidat) :
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FlCHE 5 (aretourner au CREPS) . LE CERTIFICAT MEDICAL
(Datant de moins de 3 mois au jour du test)

CERTIFICAT MEDICAL

Exigé pour tout(e) candidat(e) & la formation du Dipléme d’Etat de la Jeunesse, de I'Education
Populaire et du Sport
Spécialité Perfectionnement sportif mention Tennis de Table (D.E.J.E.P.S. Tennis de Table)

Je soussigné(e) Docteur en Médecine,

certifie avoir examiné ce jour, Mr/Mme/Melle *

et avoir constaté gu'il/elle* ne présente aucune contre-indication apparente a la pratique et a

'enseignement du Tennis de Table.

* Rayer les mentions inutiles.

Fait a ,le

Cachet du Médecin Signature du médecin
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FICHE 6 (a retourner au CREPS)
ATTESTATION DE PRISE EN CHARGE FINANCIERE

8 SOUSSIGNB(£), e :
Responsable de (nom de l'association, de I'entreprise, de la ville, autre...) :

atteste que Mme, MIIE, M., . oo e ,
candidat(e) au test de sélection du DE JEPS Tennis de Table qui se déroulera les 24 et
25 juin 2010, permettant I'entrée a la formation dispensée au CREPS IDF « Colette

Besson » et dont le montant du colt de la formation préparant au DE JEPS Tennis de
Table sera pris en charge :

] Intégralement soit 8 325,64 € pour une formation totale d’'une durée maximale de
1218 h (18h de Positionnement, 700 h formation en centre et 500h formation en

entreprise).
ou:
[] Partiellement & hauteur de............€ pour une formationde ............ heures, soit :
- Positionnement : (18 h) h a 9,98 € de I'heure
- Formation en Centre : (700 h maximum) h a 9,98 € de I'heure
- Formation en Structure d’Alternance : (500 h maximum) h &2,32 € de I'heure

Pour le reglement, les chéques sont a libeller a I'ordre de « I’Agent Comptable du
CREPS lle-de-France — Colette Besson », selon I'échéancier suivant :

[0 Totalité du reglement en fin de formation

[1 Paiement en trois échéances.
- 1% échéance (25 %) a la signature du contrat de formation professionnelle)
- 2°™¢ échéance (37,5%) début janvier 2011,
- 3°M® échéance (37,5%) début mars 2011.

Fait &a: .. ... e [........ [oo ,

Fait pour valoir ce que de droit.

NOM : Prénom :

Qualité du signataire : Signature et cachet obligatoire

DE JEPS Tennis de Table Fiche 6 “Attestation de prise en charge financiére »” : 1/1
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FlCHE 11 (a garder par le candidat) COMPRENDRE ET CHOISIR
LE FINANCEMENT DE MA FORMATION (QUELQUES RENSEIGNEMENTS UTILES)

LE COUT PEDAGOGIQUE MAXIMUM DU DE JEPS Tennis de Table pour :

1218 HEURES DE FORMATION + 18 HEURES DE POSITIONNEMENT
(Sans tenir compte des allégements éventuels obtenus apres délibération du positionnement)
s'éléeve a: 8 325,64 €*

Détail :
Positionnement : 18 Heures en Centre................ soit 9,98 €*X 18 =179,64 €*
Formation : 700 Heures en Centre............... soit 9,98 € X700 = 6 986,00 €*
Formation : 500 Heures en Entreprise.......... soit 2,32 €* X500 = 1 160,00 €*

Un devis de frais de formation peut-étre délivré sur demande écrite du candidat. Ce
devis sera personnalisé aprés délibération du positionnement.

Remarque module de renforcement a la méthodologie

Pour les stagiaires présentant de grosses difficultés sur le plan méthodologique lors des épreuves de sélection
(Ep 3 et 4), un module de renforcement a la méthodologie de I'écrit et de I'oral de 30h sera proposé. Son cout
est de 142,00€ et reste a la charge du stagiaire.

LE COUT de L’'HEBERGEMENT ET DES REPAS AU CREPS :

L’hébergement est possible sur demande écrite, sous réserve de places disponibles.
A titre indicatif :

Nuitée + petit déjeuner : 21,50 €*
Repas a l'unité : 4,50 €*

* Tarifs non contractuels, susceptibles de modification en fonction des tarifs votés en Conseil d’Administration et
du statut du stagiaire

Différents organismes gérant les crédits de la formation professionnelle prennent en charge partiellement
ou totalement les frais de formation et éventuellement la rémunération des stagiaires, I'hébergement et
les repas.

Se renseigner aupres de ces organismes financeurs.
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