Groupement
Hospitalier

CENTRE HOSPITALIER Alpes du Sud

Dispositif de formation B s
FORMATION CONCERNANT LES CONDITIONS D’HYGIENE ET DE SALUBRITE RELATIVES

AUX PRATIQUES DE TATOUAGE AVEC EFFRACTION CUTANEE ET DU PERCAGE CORPOREL

DATES DE FORMATION
e les22,23 et 24 mai 2024

PERIODE D’INSCRIPTION
e Du 8janvier au 26 avril 2024, par mail : ifsi@chicas-gap.fr

SUIVI D’INSCRIPTION
e Suite a l'inscription, il sera établi une attestation d’inscription a la formation. Une convention et un
devis vous seront adressés.
La facture sera envoyée a la fin de la formation.
Toute formation débutée est due en totalité.
e Pieces a fournir : - fiche d’inscription ci-jointe remplie

- chéque de reglement a établir a I'ordre du Trésor Public

LIEU DE FORMATION
e Centre de Formation des Professionnels de Santé de Gap (CFPS), Rue Bayard - 05000 GAP

VOLUME HORAIRE
e 21 heures

COUT DE LA FORMATION
e 400 euros

HORAIRES DE FORMATION
e De8h30a 12h30 et de 13h30 a 16h30

PUBLIC VISE
e Cette formation s’adresse aux Tatoueurs, Perceurs, Maquilleurs permanents.

NOMBRE DE PLACES
e 8 personnes maximum, les inscriptions seront validées par ordre d’arrivée.
La formation sera réalisée avec un minimum de 4 participants.

PRE-RECQUIS NECESSAIRE
e Professionnels Tatoueurs, Perceurs, Maquilleurs permanents.

OBJECTIFS DE LA FORMATION

> Développer les compétences nécessaires au respect des régles d’Hygiéne et salubrités selon
I’Arrété du 12/12/2008

> Etre capable d’identifier les principales dispositions administratives & prendre en compte et les
mesures d'hygiéne a respecter pour prévenir les risques allergiques et infectieux.

Centre de Formation des Professionnels de Santé
CHICAS GAP BP 101 05007 GAP Cedex
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PROGRAMME DE FORMATION
Premier jour :
> Matin:
- Présentation des formateurs et du déroulé de formation (objectifs, contenus, modalités)
- Recueil des besoins et des attentes en formation
- Test de positionnement sur la réglementation afférente a la pratique
- Unité 1 : Rappel de la réglementation relative aux pratiques du tatouage et du percage ainsi
que les normes concernant les encres et les bijoux de percgage.
- Unité 6 : Régles de protection du travailleur.
>  Aprés-midi :
- Unité 2 : Généralités d’anatomie et de physiologie de la peau, notamment cicatrisation.
- Unité 4 : Généralités sur les risques allergiques et infectieux
3 heures d’enseignement : diaporama et documents mis a disposition

Deuxiéme jour :
» Matin :
- Unité 3 : Régles d’hygiene en lien avec le contenu de I'arrété prévu par I'article R.1311-4 du
code de la santé publique.
- Unité 7 : Elimination des déchets
> Aprés-midi :
- Unité 5 : Stérilisation, désinfection.
- Unité 9 : Mises en pratiques

Troisieme jour :
> Matin:
- Unité 8 : Visite d’une stérilisation Hospitaliére
- Partage d’expériences avec un tatoueur.
»  Aprés-midi :
- Evaluation des connaissances
- Bilan de formation.

METHODES ET MOYENS PEDAGOGIQUES
e Apports théoriques avec pour support des diaporamas
Mise a disposition des textes législatifs de référence (corpus) et guide de bonnes pratiques
Travaux de groupe
Simulations de situations professionnelles

INTERVENANTS

Champs d’intervention
Référente de la formation au CFPS - MASTRAPASQUA Carole
Une infirmiére Hygiéniste
Une pharmacienne - service de stérilisation
Un tatoueur

Centre de Formation des Professionnels de Santé
CHICAS GAP BP 101 05007 GAP Cedex
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DISPOSITIFS D’EVALUATION

Evaluation des besoins et des attentes des apprenants (blason)
Un test de connaissance sera réalisé a I’entrée et a I'issue de la formation.
L’évaluation finale portera sur |'atteinte des objectifs et I’évaluation des acquis.
Un questionnaire d’évaluation de la formation sur la satisfaction des stagiaires sera remis en fin de
formation. Il abordera les themes suivants :
- Le niveau d’atteinte des objectifs présentés dans le programme
- Laréponse de la formation aux attentes de la formation
- La pédagogie mise en ceuvre par les intervenants
- Le déroulement de la formation
- L’appréciation globale du stagiaire sur la formation et les intervenants

YV VVYVY

EVALUATION ET SATISFACTION DES STAGIAIRES

Session juin 2023 : Les participants ont été satisfaits a 72% et tres satisfaits a 38% ; l'intervenante en hygiene
a été plébiscitée. 100% des stagiaires recommandent la formation.

Centre de Formation des Professionnels de Santé
CHICAS GAP BP 101 05007 GAP Cedex
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Fiche d’inscription 2024

D’IMPRIMERIE

A REMPLIR PAR L'EMPLOYEUR OU LE PROFESSIONNEL EN CAPITALES RESERVE A

L’ADMINISTRATION
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Département de NAISSANCE : .....cceeeveeereeerererneerarernnresanesnseesasesnnsensenne
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PHOTO

Identification de I'’employeur :
Nom de la structure:

Adresse :

Coordonnées du référent formation de votre établissement :
Nom :

N° tel :

Dossier complet déposé le :

Signature :

Centre de Formation des Professionnels de Santé
CHICAS GAP BP 101 05007 GAP Cedex
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Accueil et Accompagnement des stagiaires de la formation continue en situation de
handicap ou a besoins particuliers :

Etes-vous en situation de handicap : O oui [ Non
Si oui, avez-vous une reconnaissance de situation de handicap (RQTH...) O
Avez-vous déja bénéficié d’aménagement de parcours et/ou d’examen : O oui [ Non
Souhaitez-vous bénéficier de mesures d’aménagement d’études et/ou d’examens O

Le référent Handicap de l'institut de formation pourra vous informer sur les adaptations possibles :
Modalités pédagogiques, supports, organisation de la formation, passation des examen:s...

Vous avez des questions ou besoin d’en parler,
Contacter Mme Marie-Christiane SEPUKA-BUIATTI - Tél : 04.92.40.77.76.
Courriel : marie-christiane.sepuka@chicas-gap.fr

Fait a Le

Signature :

Centre de Formation des Professionnels de Santé
CHICAS GAP BP 101 05007 GAP Cedex



