
 
 
 
 

 Institut de Formation en Soins Infirmiers et 
 d’Aides-Soignants Georges Daumezon  
 de l’Etablissement Public de Santé Mentale  
 de l’Agglomération Lilloise 

 Numéro de déclaration d’existence au titre de la formation continue : 31.59.P0077.59 
 
 
 
 

Entrée en I.F.A.S. 
Préparation intensive à l’épreuve orale d’Admission 

 
 
 
 

Ce cycle de formation s’adresse à tout candidat de droit commun c’est-à-dire ne bénéficiant pas 
de dispense de scolarité, souhaitant se préparer à l’épreuve orale d’admission. 
Il ne prépare pas à l’épreuve écrite d’admissibilité. 
 
 
L’épreuve orale d’admission consiste en un entretien de vingt minutes maximum avec deux 
membres du jury, précédé de 10 minutes de préparation : 
 

a) Présentation d’un exposé à partir d’un thème relevant du domaine sanitaire et social 
et réponse à des questions. Cette partie, notée sur 15 points, vise à tester les capacités 
d’argumentation et d’expression orale du candidat ainsi que ses aptitudes à suivre la 
formation ; 
 
b) Discussion avec le jury sur la connaissance et l’intérêt du candidat pour la profession 
d’aide-soignant. Cette partie, notée sur 5 points, est destinée à évaluer la motivation 
du candidat. 

 
 
Responsable pédagogique : 
Monsieur Claude DECROCK, Directeur de l’Institut de Formation  
 
Formatrice responsable : 
Madame Alexandra RUNZE, Cadre de santé 
 
 
Objectifs : 
Préparer les candidats à l’épreuve orale d’admission 
 
 
La formation est assurée par 

 Un Cadre de santé, formateur 
 Un formateur en techniques d'expression 

 

  

 



CALENDRIER ET HORAIRES PREVISIONNELS DES SEQUENCES : 
1 semaine (5 jours) du 16 au 20 septembre 2019, soit un total de 33h30. 
Amplitude horaire de 8h30 à 17h00 maximum. 
 
COÛT : 
170 euros à l’ordre de l’Institut de Formation G. Daumezon à régler à l’inscription. 
 

DATE LIMITE D’INSCRIPTION : Mercredi 11 septembre 2019 
 

 

 

Le nombre de places étant limité à 20,  

les inscriptions seront faites par ordre d’arrivée 

La préparation ne sera pas mise en œuvre s’il y a moins de 14 participants 

 

 

RAPPEL : LA DATE DE CLOTURE DES INSCRIPTIONS AUX EPREUVES DE SELECTION ORGANISEES EN VUE 

DE L’ADMISSION A L’IFAS G. DAUMEZON EST FIXEE AU LUNDI 16 SEPTEMBRE 2019. 

LIEU DE LA FORMATION :  

IFSI G. Daumezon- 117 Avenue du Maréchal de Lattre de Tassigny - Saint-André-Lez-Lille 

Nos conditions générales de formation sont disponibles sur notre site www.formation-sante-nord.fr /  
Rubrique Aide-soignant / Zoom sur l’Institut de Formation. 

 
  

Pour tout renseignement,  
contacter le secrétariat au  

03 28 37 45 60  
Du lundi au vendredi de 8h à 17h 

ou par mail : 

ifsi@epsm-al.fr 

L’IFSI et l’IFAS G. Daumezon sont 

administrativement rattachés à l’EPSM 

de l’agglomération lilloise 

BP 4 – 59871 ST ANDRE Cedex 

http://www.formation-sante-nord.fr/


 
 
 
 

 BULLETIN D’INSCRIPTION 
Entrée en IFAS : Préparation intensive à l’épreuve orale d’admission 

A renvoyer au plus tard le mercredi 11 septembre 2019 à 
Institut de Formation G. DAUMEZON 

117 avenue De Lattre de Tassigny - BP 4- 59871 Saint-André-Lez-Lille cedex 
Tél: 03 28 37 45 60 - Fax: 03 28 37 45 69 

ifsi@epsm-al.fr 
 
NOM DE FAMILLE : _________________________________________________  

NOM D’USAGE :  ___________________________________________________  

Prénom :  _________________________________________________________  

Date de naissance : _____/_____/_______ 

Lieu de naissance :  ________________________________________________  

Adresse :  ________________________________________________________  

 _________________________________________________________________  

Code Postal : __________ Ville :  _____________________________________  

Téléphone fixe : _________________ Portable :  _______________________  

Mail :  ____________________________________________________________  
 
 
 Etes-vous titulaire d’un titre ou d’un diplôme ? (Cochez la case correspondante) 
 

 Oui    Non 
 

Si OUI, précisez lequel ou lesquels :  _______________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________  
 
 
 Exercez-vous actuellement une activité professionnelle ? (Cochez la case correspondante) 
 

 Oui    Non 
 

Si oui, précisez :  
 La fonction :  _________________________________________________________________________  

 Nom de L’établissement :  ______________________________________________________________  

 Adresse de L’établissement :  ___________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________  

 

Ce bulletin doit être accompagné d’un chèque de 170 euros, à l’ordre de l’Institut de Formation 
G. Daumezon ou d’une attestation de prise en charge par l’employeur. 
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