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PROGRAMME

INCENDIE - Appareil Respiratoire Isolant DUREE : 3HO0

Public : Personnel de I'entreprise.

Références réglementaires: Article R4227-28 du code du travail, R6 APSAD, Arrété du 25 juin

1980.

Tarifs : voir convention

Lieu : Formation en intra.

Prérequis : Aucun

Effectifs : 2 a 12 apprenants.

Maintien des connaissances : Conseillé 3H tous les 12 mois.

Intervenant(s) : Formateur diplémé en sécurité incendie

Approche pédagogique : Exposés interactifs, étude de cas, démonstration, exercice de sauvetage

Conditions d’évaluation : Controle de connaissance par une mise en situation réalisée en fin de

formation

Attribution finale : Délivrance d’un Certificat de Réalisation en fin de formation

Documentation: Remise d’un livret mémento en couleurs

Accessibilité : CSPFORMA est particulierement sensible a I'intégration des personnes en situation

de Handicap, contactez-moi afin d’étudier les possibilités de compensation disponibles.

> Engagement qualité CSPFORMA: Habilitation INRS/CARSAT; QUALIOPI (Action de formation).

> Indicateur annuel 2025 : 25 stagiaires formés avec un taux de satisfaction de 92% et un taux de
réussite de 100%

> Modalités et délais d’acces: indiqué sur site: www.cspforma.fr

OBJECTIFS

ETRE CAPABLE DE:
» De mettre en ceuvre et d'utiliser efficacement les différents appareils respiratoire.
« D’effectuer un sauvetage en présence du risque d'anoxie.
« D’appliquer les procédures d’intervention en cas de fuite d’azote ou H202 et d’incendie.
« Définir les moyens de prévention au sein de son entreprise.
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SEQUENCE 1: Le risque anoxie dans I’'entreprise
*  Produits dangereux, I'incendie
SEQUENCE 2: La prévention en entreprise
* Détection, Alarmes, Evacuation THEORIE: 1HOO
SEQUENCE 3: Les protocoles d'intervention
* En cas de fuite de gaz, en cas d’incendie
SEQUENCE 4: Conduite A Tenir face a une personne Briilée ou intoxiquée
* Labrdlure, I'alerte, la position d'attente
SEQUENCE 5: Mise en situation

* Utilisation des différents moyens respiratoires pour évacuer

PRATIQUE: 2H00

* Utilisation des Appareils Respiratoires effectuer un sauvetage
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