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Mode d’emploi
Dossier de candidature d’entrée en structures Haut Niveau

Projet de Performance Fédérale
Saison 2023/2024

PORTAIL du SUIVI QUOTIDIEN du SPORTIF (PSQS)

Pour I’entrée en structures Pbles Espoirs, Poles France ou Académie, les sportifs doivent s’inscrire sur
la plateforme du Portail du Suivi Quotidien du Sportif (PSQS) outil numérique développé par le
ministere chargé des sports pour une politique nationale de suivi des sportifs en structures et des
sportifs listés.

Ci-dessous, vous trouverez le mode d’emploi pour la pré-inscription via PSQS.

ATTENTION tous les sportifs méme ceux qui sont déja cette année sur la structure doivent s’inscrire
via PSQS.

Calendrier 2023 pour la rentrée 2023/2024 :

Inscriptions des candidats :

15 mars au 20 mai 2023 attention délai de rigueur pour les Poles Espoir et Pole France.

15 mars au 15 juillet pour les Académies Labellisées.

Commission de sélection FFBS le 24 mai jusqu’au 26 mai 2023. (Interpoles Clermont-Ferrand)

Ensuite le PSQS est basculé fin mai 2023 sur les CREPS/ CRIS pour une étude des dossiers.

2 possibilités en fonction des structures :
- Si votre structure est rattachée a un établissement (CRJS, CREPS) alors des informations
supplémentaires vous seront demandées et votre candidature sera étudiée par I'établissement.

Entre le 15 et le 30 du mois de juin 2023 : Vous recevrez le message de confirmation ou de refus de
votre candidature par les établissements CREPS ou CRJS.

LA REPONSE DEFINITIVE D’INSCRIPTION EN STRUCTURE N’EST PAS POSSIBLE AVANT MI JUIN 2023
APRES VALIDATION DES CREPS OU CRIS.

- Si votre structure d’entrainement associé (Académies) n’est pas rattachée a un établissement vous
allez recevoir un message de confirmation ou de refus de votre candidature sur la structure fin aoQt
2023.

Entre temps, un accompagnement constant est effectué par le coordinateur de la structure pour vous
informer de votre dossier de candidature.



Mode d’emploi pour candidater sur les structures via PSQS.
15" étape : Vous allez sur le lien fédéral dédié :
https://www.portail-sportif.fr/BASEBALL/candidature.html

Vous arrivez sur cette page que vous devez renseigner et valider. Vous pouvez vous inscrire sur une
deux ou 3 structures (choix 1, choix 2, choix 3). Par contre, n’indiquez qu’une fois la méme structure.

FBS Si vous ne vous inscrivez que sur une structure ne remplissez que le choix 1.

Veulllez saisir les informations suivanies, un email vous serra envoyé ensuite afin que vous remplissiez un dossier d'inscription compiet
Candidature a I'entrée en strucuture sportive
Nom Prénom
Date de naissance Genre Mail sportif
5] Choisissez v
Mail parent 1/tuteur légal Mail parent 2/tuteur légal
Discipline Choix 1 Choix 2 Choix 3
choisissez v v v v
 Validet

2°M¢ étape : Votre candidature est bien enregistrée

Veulllez saisir les informations suivantes, un email vous sefTa envoyé ensuite afin que vous rempiissiez un dossier dinscription complet

@ Candidature enregistrée
Votre candidature a été enregistrée. Vous allez recevoir un e-mail de confirmation. vous pourrez alors remplir le dossier de candidature f

3°M¢ étape: Vous allez recevoir un mail ou figure un lien a activer pour déclencher votre
préinscription de webmaster@infoshn.fr

Bonjour Maxime ROUSSEAU,
bla bla 1
dossier de candidature

Si le llen ne fonctionne pas, veuillez copier I'adresse suivante dans un navigateur:
https://test. portail-sportif.fr/Preinscriptions/PagePreinscription.aspx?c 6266625651305030596669746c434b3950773d3d

Envoyéa:
test@tetde.fr
copied:
chri@dezd fr
cople cachée a :

Remarque : Il est possible que le mail arrive dans vos spams. Merci de bien vérifier vos spams et de rendre
accessible tous les mails issus de webmaster@infoshn.fr.

4°M¢ étape : Vous allez cliquer sur le lien de Pré-inscription recu par mail
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Remarque : Le coordonnateur de structure ne voit votre candidature seulement lorsque vous avez activé le

lien.

5¢m¢ étape : Les informations légales sont a cocher et valider impérativement pour accéder
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1. Identité.du sportif

s ume sructure des PPY

Identité du sportif  EESEEEIE

Informat

tion peotessi

e Situation sportive

ctifs et situation de famille  Hébesgement

Informatioe:

complémentaires  Validation et envol  retour 3 1a liste

Vous devez saisk les informations a propos de Mdentité du sportif,

La photo didentité pourra étre utilisée pour tous les documents officiels
Adresse postale du domicile du sportlf : ne pas mettre 'adresse du CREPS.
Hormis le 2éme prénom, tous les champs doivent étre remplis.

Identité du sportif

Sexe Photo d'identité
* Homme Femme
Nom

SCHULLER

Nom de naissance ou nom officiel

Nom usage Cranger
SCHULLER
Nom utiisé, nom de mariage
Prénom Autres prénoms.
Benoit
Date de naissance Ville de nalssance
18/05/1977 Iyon

Pays de naissance

France v

Département de naissance

69-Rhone v

Pour les personnes nées hors de France cholsissez né a I'étranger

Nationalité

France v
E-mail Tél. Domicile

benoitschuller@yahoo.fr
Adresse electronique du Spoﬂlf Numéro de !e‘ephnne du domicile
Mobile Tél. Travail

0664811754
Numéro de télé mobile Numéro de téiéphone a contacter aux heures

Adresse

Pays
© FRANCE

Ville

[ © ‘ 84370 SUCY EN BRIE

Rue/Lieu dit

& | piiE ni el 0% ROUBROIN 04270 <UCY BN RBIE

2. Responsables

Saisissez les ies resp: légaux.
‘Chague sportif mineur doit avoir au moins un responsable légal.
Cocher "aucun responsable légal” dans le cas ou e sportif est majeur.

Responsable légal 1

® Aucun Pére Mere Tuteur

a la suite
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Responsable légal 2

® Aucun Pére Mére Tuteur

Nom Prénom

E-Mail Tél. Domicile

Adresse électronique Numéro de téléphone du domicile

Mobile Tél. Travail

Numéro de téléphone mobile Numéro de teiéphone a contacter aux heures ouvrables

Adresse

Pays

© FRANCE

Ville
©

RuelLieu dit
©

Numéro

3. Situation scolaire

Formation scolaire/universitaire du sportif.

Situation scolaire

lletins scolaires

Vous étes au Collége ou au Lycée, veuillez fournir vos 5 derniers bulletins scolaires

1e bulletin de I'année en cours Bulletin1.pdf 2e bulletin de I'année en cours Bulletin2.pdf 3e bulletin de I'année en cours

1e bulletin de I'année précédente Bulletin3.pdf 2e bulletin de I'année précédente Bulletind.pdf 3e bulletin de I'année précédente

Formation envisagée (voeu 1) année scolaire 2020-2021

Type de formation Niveau Filiére

Lycée v Tere v Filiere générale v

[ Je passe le BAC cette année scolaire

4. Situation professionnelle

galité » Fraternité
REPUBLIQUE FRANCAISE
BAMBERGER Kylian

CREPS TOULOUSE

PF BASEBALL CREPS
TOULOUSE

Année scolaire 2020-2021
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2isation

Identne ou spe

Les 5Coaifes SOt CONSINAnS comme mactifs

Situation professionnelle

Situation professionnelle

Inactif

Recherche de stage

¢ qun stage

Cochez cetle Case 5 vous

Précisions

ol nécessaires pour décrire volre stuation

€ précaent

siare ECIISURERUSSERIRRE siuaton sportive  Objece

valiea

5. Situation sportive

gented au spoflit  Responsables | Sfuaton scoldire | SN

Indiquez kes INoMMations concemant e ciub et le paimarés du sponit

tessionncte EENEITETIIOE O

w | Pices aen Informations speciques  Informations compiémentares  Valic

Situation sportive

Club

CN FONT-ROMEU-CERDAG! ROMEU CEDEX

65121) FON!
Autre club

e Case s le club n'apparall pas ci-dessus

Date dammivée dans e club

021212018

Nom ge Fentraineur de club

Mail de Fentraineur de club

Téiephone de Fentraineur de club

Numero ae licence

6. Objectifs et situation de famille

10ente du spote | Responsabies  Sfuation scolalre

Objectifs scolaifes, Objectits sportifs, situation de tamile

Objectifs et situation de familie

el Bkt

Sport
NATATION

Discipline sportive

Nataton syncvonisée v
Spaciaiites sportives
ARTISTIQUE "

Paimares / résultats sportfs

Indiquez le paimarks signficatl, les sélections et les stages.

entaires  Vaila

spéeifiques  Informations co

Objectits et stuation o tamdie [N RSUTTRNEREYS)

Objectifs scolaires/professionnels pour fa saison

noin

Ovjectits sc

Projets 3 long terme

hoon

Situation de famille des parents.
séparé(eyonorok(e)

Place dans 1a fraterie

2

1 pour I ur be cadet

Situation de famille du sportif

veutive)

7. Hébergement

Objectifs sportifs pour Ia saison
hsohot

Projet sportf  longs terme

hiooh!

Nombre de fréres et soeurs

- 4
Nombre d'enfants du sportit
. 0




|15/

FFBS

FEDERATION FRANGAISE
BASEBALL & SOFTBALL

Satsissez 4 INRMAONS CONCEMAant MEDErgEMEnt du SPOML. LEs MInEurs JOIVENt avox une familke gaccued

Regime
Externe B
Nom Prénom
E-Mall Tél. Domicile

octronsque NUmEro de 1ékpnone du comcs:

Mobile Tél. Travail

ne 4 coatacter aux hewres ouvrables

Numero de Wléphone mobie

Adresse

Compiément d'adresse

Code postal Ville

8. Informations médicales :

Nom

E-Mail Téléphone cabinet

Adresse

Complément d'adresse

Code postal ville

Pays

France v

suvant >

9. Pieces d’identité :
Une seule est a renseigner obligatoirement mais avec précision

nsables  Sauaton scolave  § n de famille  Hébergement Informations ¢

dentité du sportit  Res

Pidves dicentités

Pice didentné 1 - obigatore

Type de piece Numéro Type de piece Numéro
Carte didentité . yayauygu Carle Sidentité .
Date dexpiration Cople e la pléce Date d'expiration Cople de 13 piéce
07/04/2020 ® =
190

Type de plice Numéro
Carte aventné v
Date dexpiration Cople de 1a pléce
m

suvant
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10. Informations spécifiques (FFBS)

Parameétres préinscription + ajouter

# 4 Libellé Type

369  Autres sports pratiqués que Baseball/Softball. Précisez le nombre d'années de pratique Texte

372 A des de Texte

366  Choix position 1 Choix simple
367  Choix position 2 Choix simple
373  Etes vous déja passé par une structure PPF Choix multiple
368 Nombre d'années de pratique Baseball/Softball Texte

370  Sélection Equipe de France Choix multiple
371  Sélection Ligue Régionale Choix multiple
345  Taille (métre) et Poids (Kilogramme) Texte

Obligatoire
Obligatoire
Obligatoire
Obligatoire
Obligatoire
Obligatoire
Obligatoire
Obligatoire
Obligatoire

Obligatoire

Aide  Actif
Actif
Actif
Actif
Actif
Actif
Actif
Actif
Actif

Actif

[# modifier m effacer
[ modifier o effacer
[ modifier b effacer
[# modifier m effacer
[ modifier b effacer
[# modifier m effacer
[ modifier b effacer
[# modifier m effacer

[ modifier o effacer

11. Informations complémentaires

Des informations supplémentaires sont demandées par les établissements si votre structure est

rattachée a un CREPS ou CRIJS.

Informations complémentaires

MEDICAL___Copie_attestation_de_securite_sociale_en_cours_de_validite_au_1er_septeml] Choisir un fichier | Aucun fichier choisi

ATTENTION : pour tout enfant de plus de 16 ans, la mention "a déclaré un médecin CREPS
traitant” est obligatoire sur I'attestation.

MEDICAL___Copie_Attestation_de_Mutuelle_en_cours_de_validite_au_1er_septembre..pdf| Choisir un fichier | Aucun fichier choisi

pharmacie partenaire du CREPS. ATTENTION A LA LISIBILITE DU DOCUMENT.

MEDICAL - - DROIT a I'lmage - obligatoire
GENERAL___Autorisations_Medicales..pdf DROIT_a_limage..pdf

Choisir un fichier | Aucun fichier choisi Choisir un fichier | Aucun fichier choisi

télécharger scanné (ou photographié) sur le PSQS télécharger scanné (ou photographié) sur le PSQS

12. Validation et envoi

- Vie Qi - MEDICAL - Etat des vaccinations - obligatoire
GENERAL___Autorisations_Vie_Quotidienne..pdf MEDICAL___Etat_des_vaccinations..pdf
Choisir un fichier | Aucun fichier choisi Choisir un fichier | Aucun fichier choisi
DOCUMENT TRES IMPORTANT. A signer manuellement, envoyer par courrier ET Par exemple : copie du carnet de santé avec les dates des derniers rappels DT polio,
télécharger scanné (ou photographié) sur le PSQS rubéole, oreillons et rougeole
MEDICAL - Copie attestation de sécurité sociale en cours de validité au 1er INTERNAT - Copie d en civile -
septembre - obligatoire INTERNAT___Copie_attestation_dassurance_en_responsabilite_civile..pdf

Choisir un fichier | Aucun fichier choisi Ce document est indispensable pour envisager un hébergement a I'internat du

MEDICAL - Copie Attestation de Mutuelle en cours de validité au 1er septembre MEDICAL - Certificat médical de non contre indication - obligatoire
- obligatoire MEDICAL___Certificat_medical_de_non_contre_indication..pdf

Choisir un fichier | Aucun fichier choisi Signé par le médecin et datant de moins de trois mois, indiquant la non contre-

Ce document permet la gestion financiére de la distribution de médicament avec la indication a la pratique intensive d'un entrainement sportif de haut niveau

DOCUMENT TRES IMPORTANT. A signer manuellement, envoyer par courrier ET DOCUMENT TRES IMPORTANT. A signer manuellement, envoyer par courrier ET

CREPS TOULOUSE

PF BASEBALL CREPS
TOULOUSE

Année scolaire 2020-2021

Attention il est impératif de cocher le réglement intérieur de la structure pour accord. Pour exemple :

Merci d'avoir rempli le dossier, cliquez sur « envoyer le dossier » afin qu'il soit transmis a I'établissement

Validation et envoi

Précisions

Précisions supplémentaires que vous souhaiteriez voir apparaitre dans le dossier

Réglement

— REGLEMENT INTERIEUR
= DU CREPS DE TOULOUSE
MIDI-PYRENEES

B A I e h A oo F B APk Ak M i b OMAEBA
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13. Quand vous avez rempli tous les champs obligatoires, vous devez valider impérativement !
Cet onglet doit apparaitre.

Votre nom
Votre nom

Le responsable de la structure choisie, peut vous contacter pour vous demander des informations
complémentaires et il pourra aussi vous convoquer pour des journées de sélection.

Si vous avez un probléme les personnes a contacter le coordinateur de la structure.



