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PROFESSIONNELS Oou GROUPES

Besoln d'un dispositif prévisionnel de secours ou d'une formation pour un groupe ?

Vous souhaitez profiter de I'expérience de professionnels du secours ? Demandez-

nous !
Demande DPS Demande de formation

DEMANDE DE DEVIS DPS

THIERRY COSTE

S

UNIONS POMPIERS

Il

o
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Recherchez Unions-Pompiers.fr

Unions-Pompiers.fr

Pour vos formations et vos événements, faites confiance a des professionnels du secours !

Vous étes un particulier?

Devenez un héros du quotidien en
vous formant aux gestes de premiers
secours ! Cliquez sur un de nos
départements partenaires.

Vous étes un professionnel?

Accédez aux formulaires de demande
de DPS et de formation de votre
département.

B CcalculerunRIs

Sélectionnez le département du DPS

Guadeloupe

Martinique

Guyane

Mayotte

La Réunion
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sz PROFESSIONNELS OU GROUPES
FORMATIONS TO UT PU BLIC Besoin d'un dispositif prévisionnel de secours ou d'une formation pour un groupe ?

Vous &tes un particulier ? Vous souhaitez profiter de I'expérience de professionnels du secours ? Demandez-

Accédez a toutes les formations ouvertes au public de notre département nous !

Qualiopi »

processus certifié
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= M REPUBLIQUE FRANGAISE

La certification qualité a été délivrée au titre de la catégorie d"action suivante:
ACTIONS DE FORMATION

Clique. - télé ificat

Création d’un devis pour un DPS
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Renseignez votre numeéro client si vous avez déja réalisé
une demande de devis

Vous avez déja réalisé une demande de DPS ? Entrez di-conwe votre N® de client unique qui vous a éte transmis par mail lors de votre précédente

demande. Sinon veuillez remplir le formulaire

Numéro client unique

Validez

Formulaire de demande de D.P.S.

Le calcul de 'effectif des secouristes se fera d'aprés les données gue vous avez saisies. Si un DPS dure plusieurs jours, vous dever réaliser une demande pour chacun d'ewsx

Merci de remplir ce formulaire avec assiduité et sttention. Toute information manguante entrainera un échec systématiqgue de l'opération.

Une ou plusieurs erreurs dans ce formulaire peuvent entrainer une erreur dans le calcul du RIS et donc fausser 'estimation du nombre légal de secouriste nécessaire.

Les éventuel ments complémentaires (carte, document spécifigue, etc) devront &tre enw
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DCwéniernent Cifectil pu:

Organisme demandeur

Fonction du

Informations sur le
demandeur
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Informations sur I’'événement

Attention! vous &tes en train de réaliser votre demande sur un espace de démonstration, elle ne sera pas traitée! Retourner sur la page d'accueil et

cliquez sur votre département: www.unions-pompiers.fr

QOrganisme demandeur Evénement - Caractéristiques (P2, E1, E2) Précisions Secours nécessaires Spécificités

Date du DPS

Evénement

Nom de I'événement Ville

Adresse compléte du lieu de la manifestation

jifmm/aaaa

5i les horaires de I'événement comportent des pauses, merci d'indiquer dans les Nom du contact sur place

Heures du DPS champs "heure de début de présence des secouristes” et "heure de fin" les horaires
sans tenir compte des interruptions. Celles-ci devront &tre précisées dans le champ
“demande spécifique.

Numeéro du contact sur place

Heure de début

Sélectionnez une option

Heure de fin

Sélectionnez une option
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NOMBRE D’ACTERURS / STAFF
NOMBRE DE PERSONNES ATTENDUES

A Arention s en train de réaliser vot L : i n pas traitée! R&tourner sur la page d'accueil et

QOrganisme demandeur Evénement Effectif public (P1) Caractéristiques (P2, E1, E2) récisions Scessaires Spécificités

Effectif public (P1)

Mombre maximum de personnes attendues Nombre d'acteurs / Staff

K
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Caractéristiques de I'événement P2, E1,E2 pour le calcul automatique du RIS

©o o ° o o

Organisme demandeur Evénement Effectif p\blic (P1) ré - Secours nécessaires

P2 : Comportement
prévisible du public lié a
Factivité du
rassemblement publique, restauratic

rend

E1 : Caractéristiques de - Struc Modéré - Structure nan
lenvironnement ou de . , vaies permanente
l'accessibilité du site publiqu
Ij._ C

difficNggpar le public

E3 : Délais d'intervention Faible { < ) ) Elevé {
des secours publics

ninutes )
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Précisions sur I'’événement

re demande

clig SUr vo

QOrganisme demandeur Evénement Effectif publi ] Caractéristiques (P2, E1, E2) iy saires Spécificités

Précisions

" Présence d'accés non carrossable ‘ ' Vente et consommation d'alcool autorisées énement est un Trail ‘

‘ + Mise en place d'une Fan zone ‘ ‘ + Une réunion sécurité de préparation a I'événement ‘ /' Manifestation taurine
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SECOURS NECESSAIRES, SSIAP, POLICE/ GENDARMERIE

Attention! \ traig de réaliser vo 1 stration, elle a pas traitée! Retourner sur la page d'accueil et

Organisme demandeur Evénement Effectif public (P1) Caractéristiques (P2, E1, E2) Précisions Secours nécess Spécificités

Secours nécessaires

v Infirmier ‘ ~" Police / Gendarmerie ‘
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Commentaires libres 6

Crganizme demandeur Evénement Effectif public {P1) Carsctéristiques (P2, E1, E2) Précizions Secours néceszaires Spécificités
Spécificités

Demande spécifique (infirmier, médecin, BMSSA, SSIAP, Véhicule léger tout-terrain VPSP (Ambulances) . poste de
secours, etc), particularité sur les horaires, informations complémentaires, stc.

Merci de préciser ici si il s'agit d'un ™egce de sécurité et non d'un DPS.

Acceptez les conditions

»| |'accepte les et je certifie sur 'honneur 'exactitude des renseignements indiqués ci-dessus.

Pensez & bien revérifier les données saisies. Les informations données sont sous vatre entiére responsabilité

Vérifications
des données saisies

D Eref récapitulatif de votre demande Va I id at i on d u d EVi S

Vaotre événement : Thierry COSTE

Date du dps: 31 10 2024

Heure de début : 7:00

Heure de fin - 930

Lieu : LA SE¥ME SUR MER

Mam du contact sur place : Thierry COSTE

Muméro du contact sur place : 0663513189

SAUVICIEL




	Diapositive 1 Demande de devis dps
	Diapositive 2
	Diapositive 3
	Diapositive 4
	Diapositive 5
	Diapositive 6
	Diapositive 7
	Diapositive 8
	Diapositive 9
	Diapositive 10
	Diapositive 11

