
 

 

 

 

 

École Régionale d’Infirmiers Anesthésistes 

 
Adresse postale : École Régionale d’Infirmiers Anesthésistes – UFR Simone Veil Santé 

2 avenue de la Source de la Bièvre – 78180 Montigny-le-Bretonneux 

Téléphone : 01.70.42.94.72 – email : ecoleiade.chips@ght-yvelinesnord.fr 

Établissement : ........................................................................................................................................   

Adresse : ..................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................  

CP : .............................................  Ville : ...................................................................................................  

Nom de la personne à contacter : ...........................................................................................................  

N° de téléphone : ....................................................................................................................................  

Email : ......................................................................................................................................................  

 

Formulaire de demande  
D’une formation en Intra Hospitalier 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Contexte de la demande de formation en intra hospitalier : 

 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 
 

 Intitulé de la formation : 

 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 

 Personnels concernés : 

 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
Nombre d’agents à former :  ............................................................................................................................ 
Nombre de groupes souhaités :  ...................................................................................................................... 
 

 Durée attendue de la formation : 

Nombre de jours :  ........................................................................................................................................... 
Si 2 sessions, intervalle souhaité :  ................................................................................................................... 
Préférence calendaire / Mois souhaités :  ........................................................................................................ 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 



 

 

 

 

 

École Régionale d’Infirmiers Anesthésistes 

 
Adresse postale : École Régionale d’Infirmiers Anesthésistes – UFR Simone Veil Santé 

2 avenue de la Source de la Bièvre – 78180 Montigny-le-Bretonneux 

Téléphone : 01.70.42.94.72 – email : ecoleiade.chips@ght-yvelinesnord.fr 

 Objectifs attendus de la formation : 

 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 
 

 Contenu attendu de la formation : 

 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 

 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 

 .........................................................................................................................................................................
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 

 .........................................................................................................................................................................
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 

  Autres besoins spécifiques : 
Exemple :   Scenarios souhaités sur une formation avec SIMULATION haute- fidélité 

 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 

 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 
 ......................................................................................................................................................................... 


