
LES JEUDIS DU CHS

EN MOUVEMENT 
POUR LA SANTÉ MENTALE

RENDEZ-VOUS
THÉMATIQUES

JEUDI 10 OCTOBRE 2024 
À 13H30

« Avez-vous déjà vu ? 
des psychomotricien·nes au
CHS ? »
Qui sont-elles ? Que font-elles ? Comment
accompagnent-t-elles les patients en psychiatrie du
bébé à la personne âgée ? 

Vous n’en avez jamais entendu parler ? et pourtant
ce métier existe depuis 1967 ! 

Le Saviez-vous ? Il y a 15 377 psychomotricien·nes en
France.

À travers « le mouvement pour la santé mentale »
venez nous rencontrer, échanger et découvrir ce
métier passionnant et créatif pour comprendre notre
spécificité et comment cet accompagnement
thérapeutique permet au patient de se réapproprier
son corps.
Venez partager notre quotidien professionnel, grâce
à une présentation vivante, des vignettes cliniques,
des témoignages et productions des patients et des
expérimentations corporelles.

AUDITORIUM DU CHS DE LA SAVOIE

MODALITÉS
D’INSCRIPTION 

 
GRATUIT, INSCRIPTION

OBLIGATOIRE 
AUPRÈS DU 

SERVICE DE FORMATION
CONTINUE  

FORMATION-
CONTINUE@CHS-

SAVOIE.FR 
 TÉL. 04-79-60-51-86  

Avez-vous
déjà vu ?

DANS LE CADRE
DES SEMAINES
D’INFORMATION
SUR LA SANTÉ
MENTALE 2024



INSCRIPTION PROFESSIONNELS CHS DE LA SAVOIE
 

NOM/PRÉNOM…………………………………………………………………………..................................................................

TEL/MAIL…………...…………………………………………………………………........................................................................

GRADE/SERVICE………………………………………………………...…………..................................................................

AVIS HIÉRARCHIQUE : O FAVORABLE                 O DÉFAVORABLE  

LE : ……………………………    
     
SIGNATURE   

L’INSCRIPTION EST EFFECTIVE DÈS RÉCEPTION DU FORMULAIRE D’INSCRIPTION PAR LE SERVICE DE FORMATION CONTINUE.
IL DOIT ÊTRE VISÉ IMPÉRATIVEMENT PAR VOTRE HIÉRARCHIE. IL N’Y AURA PAS D’ENVOI DE CONVOCATION INDIVIDUELLE. 

LES JEUDIS DU CHS
RENDEZ-VOUS
THÉMATIQUES

JEUDI 10 OCTOBRE 2024 

INSCRIPTION PROFESSIONNELS EXTÉRIEURS AU CHS DE LA SAVOIE 
 

NOM/PRÉNOM…………………………………………………………………………........................................…………………………....

PROFESSION/STRUCTURE………………………………………………………………….……………………………………………………
 
TEL/MAIL……………………………………………………………………………..…………...…………………………………………………………… 
 
L’INSCRIPTION EST EFFECTIVE DÈS RÉCEPTION DU FORMULAIRE D'INSCRIPTION PAR LE SERVICE DE FORMATION CONTINUE.  
IL N’Y AURA PAS D’ENVOI DE CONVOCATION INDIVIDUELLE ET L’ATTESTATION DE PRÉSENCE VOUS SERA REMISE LE JOUR
MÊME. 

PAR COURTOISIE ENVERS LES INTERVENANTS, VEUILLEZ-VOUS ORGANISER POUR ASSURER VOTRE PRÉSENCE JUSQU'À LA FIN DU
DÉBAT.  
UTILISATION DES PORTABLES : LE MODE "DISCRET" EST À PRIVILÉGIER. EN CAS D'APPEL, DÉCROCHER SANS PARLER ET N'ENTAMER LA
CONVERSATION QU'À L'EXTÉRIEUR DE LA SALLE.
POUR LE CONFORT DE TOUS, MERCI DE RETENIR PORTES BATTANTES ET STRAPONTINS POUR LIMITER LES BRUITS PARASITES.      
LES BOISSONS SONT À CONSOMMER À L’EXTÉRIEUR DE LA SALLE.
  

EN MOUVEMENT 
POUR LA SANTÉ MENTALE FORMULAIRE

D’INSCRIPTION 
DATE LIMITE D’INSCRIPTION : 

LE LUNDI PRÉCÉDENT CHAQUE SÉANCE  


