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COMMENT VOUS CONNECTER ?

https://www.sstbtp-besancon.fr/

SPSTI BTP BFC Adhérents Prévention Nos centres
|

Contact

ises du BTP - Adhésion

Agences intérimaires
adhésion

PORTAIL ADHERENT - Vos
services en ligne

Cotisations
Risques professionnels

Se connecter sur son espace adhérent

N° adhérent :

Motde passe  [eeeesseees

[[]Je dispose d'une connexion en tant que mandataire

i oublié mon mot de passe

Ex me connectant au site, j'accepte que les informations ssisies sojent exploitées par le Service de santé au Travail dans le cadre
de la mission qui lui est confiée.

Attention : Si vous étes un mandataire, n’oubliez pas de cliquer sur le lien

[JJe dispose d'une connexion en tant que mandataire
«


https://www.sstbtp-besancon.fr/

PAGE D’ACCUEIL DE

L°’ESPACE
/ﬁ‘ Accueil
Vos informations administratives

Vos contacts

Vos salariés

Vos factures

Vos déclarations

@ @ © ® © @ 6

Vos rendez-vous

©

Votre synthese d’activité




@ Vos informations
administratives

Vos contacts et adresses

ﬁ Informations administratives
- ra Modifier les informations
. 1
4 Adresse principale
SARLSOCIE
0 ROUTE NATIONALE
25110 SECHIY
E Données administratives :
Activie :
E SIRET : 4535170880001
TWeintra.:

Ajasterune adresse

[ Me contacter

+, Téliphone: 0381840175
(= L

[ Portable

@ Email administrati sociealisepro
Code NAF : 538

Tsvas de mesnieie métallique et sexrrerie

Datedadhésion: 2111111551

Je soubaits déclarer un changement de situation

Informations diverses

& Modifier les mformations

CSE- CHSCT : Indédini

Pour toutes modifications, cliquer sur :

Un clic permet d’accéder a la page de modifications des informations

administratives .

Permet de déclarer un changement de situation : liquidation, plus de

personnel...

Permet de créer et modifier la liste de vos contacts.




3 Vos contacts

Q  Adresse: BESANCON ENTREEA & Médecin
3, chemin du Cermier
ENTREEA :
25020 BESANCON CEDEX & Secrétaiee oy 1

0849
=

Y Taéphose: 0331419550

EEorE@=»

& Priventeur
8 st
Equipe Administrative
Horaires :

. G0 undi au jeudi - Bh-120 ot 13030-17n30
“ Jo vendredi- 8112 et 13030-16130

— . = ” -

Fa .. -
e
U
SPSTI BTP BFC Besincon
3 Chemin du cerisier esancon

25020 Besangon
0381419850

e ¥ ot st
JL. ¢ 9
03 81419856 ® ;

(A CuravELLE
e FeniT
CHAUDANNE R

v essncca 2 i
GEANTIEY

= YELOTTE

. Un clic sur ce pictogramme permet de visualiser le détail de
I'information.




@ Vos salariés

Ajouterun salarié E[ Sortir un salarié Exporter a liste Q Tmprimer |2 liste 0 Contrdler la liste

2 . sans code PCS

2
. sans poste de travail

L I Effectifs suivis
0

sl

F M Tous Rechercher: Q
7] Aficher le détail des salariés.

B a7 =18
¢ rani;

. Sur cet espace il est possible, tout au long de I'année, d’ajouter un
nouveau salarié, de débaucher un salarié, de modifier un salarié existant.
Une impression ou un export de cette liste est également possible.

. Une option de controle permet de s’assurer que pour tous les
salarié, le code PCS ainsi que le poste de travail sont correctement
renseignés.

. Cette case permet d’afficher plus ou moins de détail sur cette liste
de salariés.

. Permet de modifier directement le salarié.

. Permet de sortir directement un salarié.




5 Vos factures

Mes factures 1 223 v

Ne Date Type de facture Montant TTC ~ Période

Mes fctures acquies
[) 811517 1170772023 (COTSATION tRIMESTRIELLE SANTE F 414006 Déme trimestre 2023 @

AUTRAVAIL

. 809668 130412023 ‘COTIiSATION tRIMESTRIELLE SANTE F 37260€ ler trimestre 2023 E n
AUTRAVAIL
. 806607 12/01/2023 COTIiSATION tRIMESTRIELLE SANTE F 31680 4éme trimestre 2022 a @
AUTRAVAIL
o it 5 [
N Date d'émission Date d'exigibilité Type de piéce Débit. Crédit Période

[owe | owe

Solde 0,00€

EEQ MA@ e @ »

.Une liste déroulante permet de choisir les factures de 'année ou
toutes les années.

Affichage des factures réglées ou acquittées
Télécharger la facture.

. Voir les informations relatives au réglement de la facture.

. Imprimer I'échéancier.




(® Vos déclarations

Liste des déclarations

@ Facnée

P Saisi votre déclaration
@ Confimée {2 Imprimer votre déclaration
® Excos
@ Amisic
@ Non saisissable

Anne 2023

Déclaration &
faire durant la
période
définie

Généree le 07/11/2023

Saisissable du 07/11/2023 au 07/01/2024
2023

Exigible au 30/

Un clic sur le stylet? permet de faire sa délaration, en
plusieurs étapes.

@
(i)
2=}
=]
&)
&

Informations administratives

Mise & jour possible des informations
administratives

s Modifier les informations

A Adresse principale [ Me contacter

SARL SOCIE t, Téléphone: 0381840175
ROUTE NATIONALE
25110 SECHIN i P

[ Portable:
Données administratives : @ Email sdministratif sosie@alicepro fr
LR Code NAF : 538
SIRET: 45351708800010

Travaux de menuiserie métallique et serrurerie

TViintra. : Dated'adhésion:  21/11/1991

ent de situation

Vos contacts et adresses

v Modifier les informations

CSE - CHSCT : Indéfini



Déclaration : Gestion des déterminants de votre établissement

Liste des déterminants réglementaires pour les salariés

() Femme enceinte, allitente ou venant d"acconcher

() Habilitation de conduite de certains équipements automoteurs et de levage (CACES)
B ST e e P ) Vous devez cocher les déterminants de suivi
(O Moins de 18 ans affectés aux travaux réglementés présent dans l'entreprise

Moins de 18 ans non affectés & travaux réglementés

Rayonnements ionisants catégorie A

Rayonnements icnisants catégerie B

Risques particuliers motivés par |'employeur

Salarié exposé 3 l'amiante

Salarié exposé & manutention manuelle, port de charpes > 53kg (R4541.9)

8 00000

Salarié exposé au CMR.

Salarié exposé au plomb.

Salarié exposé au risque de chute de hauteur lors du montage / démontage d'ichafaudage

Salarié exposé au risque hyperbare

Salarié exposé aux 2gents biologiques groupe 2 (AB2)

00000

Salarié exposé aux agents biologiques pathogénes groupes 3 et 4 (ABP3 et 4)

() Salarié exposé aux champs électromagnériques si VLE dépassée

O Titulaire d'une pension d*invalidit

(O Travailleur de muit

O Travailleur handicapé (TH)

A votre établi Ajouter un déterminant particulier

Déclaration : Liste des salariés

L]
Aptermalré ] Sotrmeié Exporter b lite B Il & Conilehls

B crcs

Acette étape, il est possible de mettre 2 our  stuation des salariés ( cf. Bl e
chapitre "Vos salariés”)
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Déclaration : Affectation des déterminants

[ Limiter [affichage aux salariés présentant une anomalie de déclaration surveillances / catégorie |
)
A C G I M s I Tous
2
— =
0 0 s
0O 00+
O 009
Cetie étape permet de revalider lensemble des catégories des salariés U 004
en controlant les déterminants de stivi afecté & chacun des salariés. 0 00«
0O 00+«
o 0 SR
U 00w
O 009
0 00¢4

. Afficher les salariés dont les surveillances et les catégories
présentent des anomalies.

. Affiche 'ensemble des salariés.

. Un clic pour visualiser la liste des déterminants

Suivant

10



Déclaration : Estimatif de votre cotisation

Salariés correspondants au tarif COTISATION ANNUELLE présents dans votre entreprise 1 @x18B0 € Total HLT. 3
Salariés correspondants au tarif Visites apprentis présents dans votre entreprise o @ 1500€ Total HT: 0,00€
[ prélevement [ Chéque (] Virement

Total HT €

Total LVA €

Total LI.C €

En fonction de votre déclaration d’effectif, cet écran calcule le
montant estimé de votre cotisation.

Indiquez le mode de reglement.

. Le montant calculé sera confirmé a la réception de la facture de
cotisation qui sera émise par le Service a réception de votre déclaration.

Suivant

11



Déclaration : Confirmation de vofre cotisation

Récapirulatif de votre déclaration :

Vious devez signer votre déclaration afin de Iz valider.

Vous avez déclaré un total de 2 salariés dont :
- Salariés : 2

Sur la base des éléments que vous aver déciarés, |'estimation de votre cotisation est de :

Montant total HT . €
Montant ttal TV.A €
Montant total TT.C: €

‘Vious avez choisi |2 réglement par virement,
Signature informatique :

E e certiffe lexactitude des domées de ma déclaration

"al pis comnaissance des conditions générales d'utilization ainsi que du réglement général sur la protection des données

Votre nom et prénom :

Votre e-mail

-

Récapitulatif de votre déclaration.
Confirmez votre déclaration et les regles relatives aux RGPD

Nom et adresse mail du déclarant

Valider

Apreés la validation, vous recevrez un mail de confirmation.

Observation : le volet « Vos salariés » sera accessible apres validation de votre
déclaration par le Service.




@ Vos rendez-vous

Mes rendez-vous i venir

11 est possible de demander une annulation de rendez-vous 3 jours ouviés a l'avance.

Demander un rendez-vous Demander une annulation

07 i::mu

VIP Médicale Péri~dique

Le rendez-vous est prévu au

. Vous pouvez faire une demande de rendez-vous
. Vous pouvez faire une demande d’annulation du rendez-vous

Apparait les rendez-vous futurs.

13




& (Gestion mot de passe

Mes informations de connexion

Nom utilisateur 18
Email de récupération

Cet email vous sera demandé en cas de perte de mot de passe de connexion.

nivean de sécurité du mot de passe : @

Nouveau mot de passe [ ]

Confirmation :

Historique de 6 derniéres connexions
vendredi 10 novembre a 11:19:52

Permet de modifier 'adresse mail de récupération et de créer un nouvzeau
mot de passe.

—




