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PREVENTION DE LA CRISE SUICIDAIRE - RECUEIL D’INFORMATIONS-
	Vous avez participé à la formation au repérage de la crise suicidaire.

Afin de disposer d’éléments d’évaluation, nous  vous remercions de bien vouloir compléter ce questionnaire et le renvoyer  par voie électronique  chaque trimestre (à la fin des mois de mars, juin, septembre et décembre) à votre correspondant à l’IREPS Franche-Comté :
Sandrine  Hennebelle : s.hennebelle@ireps-fc.fr  (tél : 03.81.41.90.90)
La  confidentialité sera strictement respectée lors du traitement de vos réponses.




Identifiant : 

· Initiales de votre  nom : …………………………………………………………………………………………….
· Initiales de votre prénom : ………………………………………………………………………………………..
· Lieu d’exercice de votre activité : ……………………………………………………………………………..
· Année de votre formation au repérage de la crise suicidaire : ……………………………………
· Période concernée par le recueil : de …………………………….….. à …..………………………………











Voir au verso
	Nombre de personnes en situation de crise suicidaire repérées


	Actions entreprises

(entretien, renvoi vers un professionnel…)
	Dans le département du Jura :
 renvoi vers le dispositif expérimental porté par l’EMPP* de Lons Le Saunier
	Pour chaque cas, En quoi la formation vous-a-t-elle été utile dans le repérage et la prise en charge des situations rencontrées

	
	
	
	


*EMPP : Equipe Mobile de Prévention en Psychiatrie
Commentaires :

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Date de retour du questionnaire :
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