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Les médecins courent apres le temps.
Les déserts médicaux, la pénurie de médecins ou encore les épidémies saisonnieres pesent
lourdement sur I' emploi du temps des praticiens.

De précieuses minutes sont perdues en taches délégables ou administratives, en problemes
de fonctionnement du systéme de santé ou encore au niveau organisationnel du cabinet.

De nombreuses raisons font qu’aujourd’hui plus que jamais, les médecins et autres praticiens
ont besoin de pouvoir s’appuyer sur une aide, sur une personne, sur un Assistant médical !

Depuis plusieurs années, I'Etat soutient 'embauche d’Assistants médicaux dans les cabinets
et apporte son aide aux praticiens. C'est en tenant compte des besoins des médecins que le
plan MA SANTE a vu le jour et a évolué.

Depuis début 2023, et jusqu'a fin 2026, I'Etat a fixé la prime a I'embauche pour tous les
apprentis de moins de 30 ans a 6 000 euros.



e médecin accueillant un assistant médical peut bénéficier de 2 aides différentes :

« UNE AIDE PERENNE DE LA CAISSE ALLANT DE 18 000 A 36 000€

« UNE AIDE DU GOUVERNEMENT ELARGIE A L'EMBAUCHE POUR
LES ENTREPRISES QUI RECRUTERONT UN APPRENTI courant
2023 - 6000 euros pour tous les candidats

Le contrat a une durée de 5 ans et peut étre renouvelé : le médecin est aidé sur toute la

durée du contrat. Ces 2 aides sont actuellement cumulables.



https://www.leparisien.fr/etudiant/orientation/alternance/alternance-les-aides-a-lembauche-prolongees-et-modifiees-pour-2023-RRBISKGLFNGDNKNS6QKM3WGA6I.php
https://www.ameli.fr/haute-garonne/medecin/exercice-liberal/vie-cabinet/aides-financieres/aide-embauche-assistants-medicaux

Quelles sont les missions d’'un(e)
Assistant(e) Médical(e) ?

L'assistant(e) médical(e) exerce son activité dans les cabinets médicaux, généralistes ou
spécialistes.

ll/elle assure les 3 missions suivantes sous la responsabilité du praticien :
« Administratives

* En lien avec la consultation
- Relatives a l'organisation et a la coordination des soins

Le déploiement des assistant(e)s médicaux(les) répond a un triple enjeu :

» Favoriser un meilleur accés aux soins des patients
» Assurer de meilleures conditions d’'exercice
» Optimiser les soins en consultation et réaliser un suivi amélioré du patient



Un arrété du 7 novembre 2019 relatif a I'exercice de I'activité d’assistant médical est paru au
Journal Officielle 13 novembre 2019. Il prévoit qu’'en application du dernier alinéa de I'article
L. 4161-1 du code de la santé publique, sont autorisées a exercer au sein d'un cabinet
médical la fonction d’'assistant médical, les détenteurs du CQP AM : Certificat de
Qualification Pofessionnelle.

Une formation d'adaptation a I'emploi dans le champ de l'organisation et de la gestion
administrative d'un cabinet médical est proposée aux personnels soignants détenteurs :
e du dipléme d'’Etat infirmier (IDE);
e du dipléme d’Etat d'aide-soignant (DEAS);
 du diplébme d’Etat d’auxiliaire de puériculture (DEAP) ;

La FAE c’est : 112h de formation, 100% en distanciel, pour la validation d'un bloc de
compétences




Quel est le public visé et quels sont les
prérequis pour la formation?

Pour ce CQP, la branche professionnelle souhaite prioritairement le proposer aux personnels
actuellement en poste ainsi qu'aux professionnel(le)s de santé et aux personnes souhaitant une
reconversion. Pour autant, il est également ouvert aux jeunes, sortis de formation initiale ainsi qu'aux

demandeurs d'empiloi.

Les prérequis a I'entrée en formation sont les suivants :
() Niveau 4 (BAC)

% Certification de niveau 4 validée en secrétariat médical ou non validée, a condition
d’avoir une expérience professionnelle de 1 an comme secrétaire médicale

‘Gontwat de trowail 216 pav semaine minimuwm




QUELLES SONT

LES MODALITES
D'INSCRIPTION
POUR VOTRE
APPRENANT ?




Les . de cette formation

- Formation préparant au Certificat de Qualification Professionnelle (CQP)
Assistant(e) médical(e) délivré par la CPNEFP et reconnue dans la
convention collective des cabinets médicaux

« Au total 279 heures de formation organisées sur 38 jours (+ 13h
d’évaluations), pour 'ensemble des 4 blocs de compétences, réparties sur
10 mois

- Différentes modalités pédagogiques : présentiel et classe virtuelle

- Différents lieux de formation en présentiel en France

s par 'OPCO




NOTRE FORMATION, DISPENSEE

dawy plusiewns villey de Fvunce

Mai : Annecy, Nevers

Juin : Dijon, Toulouse

Septembre : Malakoff, Nice, Biarritz

Octobre : Toulon, Marseille, Tours, Orléans

Novembre : Lyon, Strasbourg, Perpignan

Décembre : Besangon, Nantes

AFML



Lo programme
et Gon objectifs

DE FORMATION

Certificat de Quallification
Professionnelle Assistant Médical




4 6locy de compélencey

Apprentissage et validation de 4 blocs de compétences durant la formation

Bloc 1 SUIVI DU PARCOURS DE SANTE DU PATIENT

- Examens et soins courants en cabinet médical ( 21h en présentiel)

- Parcours de santé et coordination (21h en classe virtuelle)

- Vaccination et dépistages (14h en classe virtuelle)

- Politiques de santé publique (14h en classe virtuelle et 7h en

présentiel)

Bloc 3 HYGIENE ET QUALITE
- Gestion du risque contaminant (14h en présentiel)
-ldentito-vigilance et pharmacovigilance (14h en classe virtuelle et 7h

en présentiel)

Bloc2 ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE
ADMINISTRATIVE DES PATIENTS

- Vocabulaire médical (14h en classe virtuelle)

- Création et suivi d'un dossier patient (21h en classe virtuelle)
- Logiciel médical (14h en classe virtuelle et 14h en présentiel)
- Communication avec les patients (21h en présentiel)

- Télémédecine (14h en classe virtuelle)

Bloc 4 ASSISTANCE OPERATIONNELLE AU

PRATICIEN
- AFGSU niveau 1 (14h en présentiel)

- Constantes et mesures (7h en classe virtuelle et 7h en présentiel)
- Gestion des stocks (7h en classe virtuelle)

- Assistance technique au praticien (21h avec le tuteur)



: 279 heures

» Bloc 1: SUIVI DU PARCOURS DE SANTE DU PATIENT (11 jours, soit 77 heures)
* Bloc 2 : ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE ADMINISTRATIVE DES PATIENTS (14 jours, soit 98 heures)
» Bloc 3 : HYGIENE ET QUALITE (5 jours, soit 35 heures)

* Bloc 4 : ASSISTANCE OPERATIONNELLE AU PRATICIEN (8 jours, soit 56 heures)

113 heures

: Alternance de brainstormings, présentations expositives, ateliers de mise en pratique, analyses
réflexives sur des retours d'expérience

Organisation et programme des cours dans le respect des recommandations de la CPNEFP

Evaluations réalisées selon le Référentiel d'activité, de compétences et d'évaluation enregistrés auprés de France
Compétence (Répertoire national des certifications professionnelles RNCP36358)



Objectifs de la formation:

e Présenter aux patients les examens et les soins réalisés par le praticien afin d'expliquer les étapes successives des examens et soins.

e Présenter aux patients les précautions a prendre (avant et aprés un soin ou un examen) afin de prévenir les complications ou effets secondaires.

e Verifier le suivi par le patient de son protocole en recherchant les causes des écarts en matiére de suivi.

e Guider le patient dans son parcours de santé en vue d'améliorer sa prise en charge.

e Verifier la validité des vaccinations et la réalisation des examens périodiques prescrits en s'appuyant sur le carnet de santé€ et le dossier médical
personnel du patient

* Relayer les campagnes nationales de prévention en expliquant au patient les recommandations de la campagne liée a son état de santé.

¢ Informer les patients concernés, apres indication du médecin, des campagnes de dépistage, de prévention et d'éducation afin de les sensibiliser
et les rendre acteurs de leur santé.

¢ Constituer et actualiser un dossier patient médical et administratif sans erreur, en utilisant le vocabulaire médical adapté, en appliquant les
codages des pathologies et des actes médicaux et en respectant les regles relatives au secret médical.

e Utiliser les logiciels professionnels en vue de la gestion des dossiers patients, la facturation et le suivi des tiers payants et la création de requétes
utiles a la gestion du cabinet.

* Organiser une téléconsultation sur un plan administratif (identification du patient) et technique.

¢ Organiser I'environnement matériel de la téléconsultation afin d'en assurer le bon déroulement.

e Gérer les situations difficiles li€es a 'affluence, a la perte d’autonomie, a l'attente et aux urgences.

e Communiquer avec les patients afin de les mettre enconfiance et de préparer la consultation avec le praticien.



Appliquer les protocoles ou procédures qualité en matiere d'hygiene au sein du cabinet afin d'assurer la sécurité sanitaire.

Nettoyer et désinfecter la salle d'examen en utilisant les produits et équipements adaptés aux types d’examens effectués, afin d'éviter tout
risque de contamination et de permettre I'accueil du patient suivant.

Gérer les déchets d'activités de soins a risque infectieux (dont dispositifs a usage unique, ...) afin d'éviter le risque contaminant.

Assurer la tragabilité des dispositifs médicaux a usage unique afin de renseigner le dossier médical.

Appliquer les procédures du cabinet en matiére d'identitovigilance dans le respect de la réglementation permettant d'éviter les erreurs
d'identification des patients.

Renseigner les déclarations relatives aux effets secondaires et aux événements indésirables li€s aux soins pour les transmettre au praticien et le
cas échéant aux centres de pharmacovigilance.

Veérifier le fonctionnement des équipements médicaux sans maintenance afin d'assurer le bon déroulement des soins.

Utiliser les appareils de mesure automatique (tels que tensiométre, thermoméatre, saturométre, ...) permettant d'appliquer les protocoles
prescrits par le praticien.

Prendre les constantes et les mesures en vue de transmettre au praticien les éléments nécessaires a la consultation

Réaliser les gestes de premiére urgence conformément aux protocoles décrits par les sociétés savantes et dans le respect de la réglementation.
Positionner le patient en fonction de I'examen ou du soin.

Préparer les patients vulnérables ou dépendants pour la consultation (habillage, déshabillage).

Préparer la salle d'examen en adaptant les équipements nécessaires au soin a réaliser

Préparer un plateau technique en adaptant sa composition au soin.

Gérer le stock d'un cabinet médical en petit matériel médical et produits pharmaceutiques.




Bloc 1: SUIVI DU PARCOURS DE SANTE DU PATIENT

Jour 1 -Poéentiel (Th)

« Citer les différentes activités de soin et d’examen concernant un assistant dans un cabinet médical.

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés l'ablation d'un
bouchon de cérumen au cabinet.

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la pose
d’'implant sous cutané au cabinet.

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la pose d'un
dispositif intra utérin.

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'un frottis cervico vaginal

Jour 2 - Présentiel (Th)

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés l'enregistrement
d'un électrocardiogramme au cabinet.

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'un fond d'oeil.

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'un champ visuel.

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'un test audiométrique

« Délivrer au patient les informations relatives aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
des examens biologiques les plus courants



Bloc 1: SUIVI DU PARCOURS DE SANTE DU PATIENT

Jouv 3 - Poérentiel (Th)

« Délivrer au patient les informations relative aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'une spirométrie

o Délivrer au patient les informations relative aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'une polygraphie du sommeil

« Délivrer au patient les informations relative aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'une fibroscopie bronchique

o Délivrer au patient les informations relative aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre apreés la réalisation
d'une gastroscopie

 Délivrer au patient les informations relative aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre aprés la réalisation
d'une coloscopie

« Délivrer au patient les informations relative aux précautions a prendre avant, au déroulement, et aux précautions a prendre apreés la réalisation des
principaux examens d'imagerie médicale



Bloc 1: SUIVI DU PARCOURS DE SANTE DU PATIENT

Jour 1 - Glawse virtuelle (Th)

o Définir qui est un "médecin traitant" selon I'assurance maladie afin d'expliquer au patient son role et ses missions.

o Décrire comment se fait la déclaration du médecin traitant selon le régime d'assurance maladie du patient.

« |dentifier les médecins correspondants d'un patient afin de coordonner les soins.

o Définir un parcours de soins coordonnés afin d'expliquer au patient les bénéfices qu'il a a le respecter.

» Citer les conditions financiéres de prise en charge du patient par I'assurance maladie en fonction du cadre de la consultation vis a vis du parcours
de soins.

« |dentifier les exceptions qui existent vis a vis sur parcours de soins

Jour 2 - Glawse virtuelle (Th)

o Citer les situations particuliéres dans le parcours de soins coordonnés : maternité, affection de longue durée, invalidité, accident du travail, patient
pensionné militaire, patients sous sauvegarde de justice, curatelle et tutelle.

« Définir ce qu'est un protocole de soins afin d'expliquer au patient la nécessité de le suivre.

 Définir les notions de maladie chronique et d'affection de longue durée (ALD)

o Enumérer les différences entre ALD exonérantes et non exonérantes

Gown 3 - Glarse vistueble (Th)

o Décrire la procédure a mettre en place pour assurer le suivi du protocole de soins prescrit par le praticien a un patient dans le cadre d’'une ALD
o Lister les moyens a mettre en place pour aider le patient a suivre strictement le protocole de soins qui lui a été prescrit
o Identifier les roles de I'assistant médical dans le suivi du protocole de soins prescrit a un patient afin d'optimiser la prise en charge



Bloc 1: SUIVI DU PARCOURS DE SANTE DU PATIENT

o1 : Blanse virtuetle (Th)

 Définir ce qu’est un vaccin et son rdle

« Définir les notions de «vaccination recommandée» et de « vaccination obligatoire» et de calendrier vaccinal

« Lister les vaccinations du nourrisson et de I'enfant, obligatoires ou recommandées et leur calendrier

« Citer les vaccins spécifiques selon I'age du patient : jeune adulte, 4ge médian et personne agée et leur calendrier
» Expliquer les bénéfices attendus des vaccins spécifiques chez la personne agée et lors de pathologies chroniques
» Programmer avec le patient les vaccinations obligatoires avant un départ a I'étranger

o Schématiser comment réaliser la tragabilité des vaccinations

Joun 2 - Glamse Virtuelle (Th)

« Définir la notion de campagne nationale de santé publique

» Expliquer au patient en quoi consiste une campagne de santé publique de dépistage, de prévention et d'éducation

« Définir la notion de tragabilité des examens périodiques liés aux campagnes de dépistage de masse

o Identifier le role de I'assistant médical pour veiller au respect par le patient des examens recommandés

» Expliquer au patient comment réaliser les examens périodiques liés aux campagnes de dépistage de masse : frottis cervico- vaginal, dépistage du
cancer colorectal, cancer du sein



Bloc 1: SUIVI DU PARCOURS DE SANTE DU PATIENT

Joun 1 : Glarse virtuelle (Th)

 Définir ce qu’est un systéeme de santé

 Définir I'organisation générale du systéeme de santé en France

» Expliquer quelle est la différence entre les termes de systéeme de santé et systéeme de soins

« Expliquer les différentes formes de production de soins

« Définir les institutions chargées du financement et le role de chacune dans le systéme de soin

Jour 2 - Glarse virtuelle(Th)

« Définir les campagnes nationales de santé publique, leur but et leur contenu

» Expliquer au patient en quoi consiste une campagne nationale de santé publique : les campagnes d’information
« Expliquer au patient en quoi consiste une campagne nationale de santé publique : les campagnes de prévention
« Expliquer au patient en quoi consiste une campagne nationale de santé publique : les campagnes de dépistage

Jouv 3 - Puerentiel (Th)

o Expliquer ce qu’est une campagne de dépistage

» Décrire la campagne de dépistage du cancer dusein

o Décrire la campagne de dépistage du col de l'utérus

» Décrire la campagne de dépistage du cancer colo-rectal



Bloc 2: ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE ADMINISTRATIVE DES PATIENTS

Jour 1 - Clawe virtuetle (Th)

« Identifier les préfixes et suffixes fréquemment utilisés pour la construction des mots du vocabulaire médical courant
* Maitriser le vocabulaire afférent aux plaintes douloureuses des patients

» Maitriser le vocabulaire afférent aux affections inflammatoires dont le patient peut souffrir

« Lister les termes du vocabulaire médical correspondant aux symptomesgénéraux dont le patient peut se plaindre

« Lister les termes du vocabulaire médical correspondant aux traitements chirurgicaux les plus courants

» Maitriser le vocabulaire afférent a la sphére génital (uro - gynéco)

Jour 2 - Blame virtuetle(Th)

Utiliser de fagon approprié les termes du vocabulaire médical courant pour retranscrire l'interrogatoire d'un patient
Citer les principes utilisés dans la classification internantionale des maladies

Identifier les regles d'utilisation des classifications des actes (CCAM - NGAP)

Maitriser le remplissage de la feuille de soins en fin de consultation en appliquant les régles de cotation en vigeur



Bloc 2: ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE ADMINISTRATIVE DES PATIENTS

Jour 1 - Glasse virntuelle (Th)

Enoncer les principes du secret médical et les personnes qui en sont garantes

Décrire comment réunir les informations nécessaires aux soins et au parcours de soins (ALD, accident de travail, médecin traitant...vérifier les droits
d'Assurance Maladie et de mutuelle

Expliquer la structure d'un questionnaire de préconsultation comportant des informations administratives et médicales

Lister les informations administratives devant étre inscrites dans le dossier patient (personne de confiance selon la volonté du patient, les coordonnées de
membres de la famille, de personne a prévenir en cas d’'urgence et de la personne de confiance

Jour 2 - Glamse virtuelle(Th)

Identifier les antécédents médicaux, chirurgicaux et gynécologiques personnels du patient a noter dans son dossier

Identifier les antécédents familiaux du patient a noter dans son dossier

Lister les risques allergiques connus du patient ainsi que les intolérances médicamenteuses

Lister les questions a poser concernant le mode de vie du patient afin de renseigner le dossier

Vérifier la validité des vaccinations et mettre a jour le carnet de vaccinations du patient

Vérifier I'inscription dans le dossier médical de la réalisation des examens périodiques prescrits et des examens proposés dans le cadre des campagnes de
dépistage

Jour 2 - Glawse virtueble(Th)

Remplir la partie administrative du dossier patient pour rassembler I'ensemble des informations nécessaires a la prise en charge du patient.
Renseigner les différents éléments devant étre mentionnés dans la partie médicale du dossier patient.

Indiquer la situation de la consultation vis a vis du parcours de soins.

Effectuer la codification des actes.



Bloc 2: ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE ADMINISTRATIVE DES PATIENTS

Joun 1 - Glase virtuelle (Th)

o Créer un dossier patient sur le logiciel médical.

* Enregistrer les éléments du suivi dans le dossier du patient sur le logiciel médical.

+ Renseigner les données administratives concernant l'identité du patient et ses droits a I'’Assurance Maladie.

¢ Remplir le fichier des correspondants.

» Renseigner les antécédents médicaux, chirurgicaux, personnels et familiaux du patient ainsi que ses allergies et intolérances médicamenteuses
* Renseigner les vaccinations effectuées et leurs dates

* Numériser les courriers des correspondants

o Numériser les résultats des examens complémentaires réalisés par le patient

Jour 2 - Glawse virtueble(Th)

* Remplir le questionnaire de préconsultation dans le logiciel

o Vérifier le calendrier des examens périodiques et leur suivi

» Enregistrer les résultats de la prise de constantes et des données biométriques

o Décrire comment gérer les alertes de suivi

* Renseigner les outils de suivi préconisés par les campagnes de dépistage, de prévention et d’éducation



Bloc 2: ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE ADMINISTRATIVE DES PATIENTS

MODULE 2 LOGICIEL MEDICAL
Jour 3 - Pobventiel (Th)

» Expliquer comment accéder a I'historique des consultations

o Décrire les étapes de la création d'un DMP

 Citer les modalités d’accession aux différents types des téléservices

« Lister les informations a notifier dans les tableaux de suivi statistique

« Identifier les modalités de saisie des indicateurs déclaratifs de la rémunération sur objectifs de santé publique

Joww 4 - Prérentiet (Th)

» Expliquer comment éditer les documents relatifs au dossier patient.

» Démontrer comment réaliser des FSE depuis le logiciel médical en vérifiant la cohérence des actes avec les cotations CCAM et NGAP.
» Expliquer comment accéder aux fonctions de suivi comptable des paiements des consultations du patient.

o Effectuer une sauvegarde des données du logiciel médical.



Bloc 2: ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE ADMINISTRATIVE DES PATIENTS

Jouv 1 - Poérentict(Th)

« Citer les concepts clés de la communication

o Citer les différentes techniques de questionnement du discours du patient

 Définir les régles corporelles de communication : Iimportance de la synchronisation, Identifier les systémes de filtres du patient
 Définir les modes de communication a utiliser afin de parler le langage du patient

Jounw 2 - Prérentiet(Th)

« Définir ce qui reléve de la « vérité » du patient dans ses propos

« ldentifier les imprécisions du langage du patient

o Citer les différentes techniques de questionnement du discours du patient

» Décrire les signes prémonitoires d'un comportement agité, agressif ou violent

« Enoncer des regles de sécurité et de vigilance simples permettant une sécurité optimale au cabinet
» Enumérer les solutions pratiques de gestion de I'agressivité

Joun 5 - Posrentiel(Th)

 Définir la démarche a suivre en cas d’'affluence de patients programmés dans le cabinet médical
 Définir la démarche a suivre en cas d'affluence de patients non programmeés dans le cabinet médical
» Expliquer comment identifier et gérer une situation de tension des patients liés a une longue attente
» Expliquer comment gérer I'arrivée impromptue d'un patient en urgence vraie ou ressentie



Bloc 2: ACCUEIL ET PRISE EN CHARGE ADMINISTRATIVE DES PATIENTS

Joun 1 - Blame Virtueble (Th)

 Définir ce qu’'est une téléconsultation

« Citer les modalités du cadre légal permettant la téléconsultation

« Définir les regles permettant I'organisation d'une téléconsultation

 Définir les moyens a mettre en ceuvre afin d’identifier le patient et de vérifier ses droits
« Citer les situations ou la téléconsultation n’est pas possible

e Décrire comment coder un acte de téléconsultation

Jouw 2 - Puéentiel (Th)

o Décrire les séquences de I'organisation d’'une téléconsultation

 Définir le matériel nécessaire a une téléconsultation

e Mettre en ceuvre les étapes d'organisation préalables a une téléconsultation
o Décrire comment se déroule une téléconsultation

¢ Mettre en ceuvre les modalités d’organisation de la fin de I'acte

o Décrire comment faire I'enregistrement du compte-rendu et sa transmission



Bloc 3: HYGIENE ET QUALITE

Jouwn 1 - Glanse virtueble(Th)

+ Enoncer les notions de base sur le risque infectieux

» Définir ce que sont I'épidémiologie, une épidémie et une pandémie

+ Définir les notions d’hygiéne et de risque infectieux au cabinet médical

o Lister les mesures a prendre par le personnel par rapport aux risques infectieux lors d’examens ou de soins

o Lister le matériel et les produits nécessaire pour appliquer les mesures d’hygiéne des piéces du cabinet médical
o Décrire quelles sont les mesures de base de I'hygiéne au cabinet médical

Joun 2 - Glawse virtuelle(Th)

 Définir ce que sont des déchets d’activité de soins a risque infectieux (DASRI)

o Connaitre les régles régissant les déchets d’activité de soins a risque infectieux

« Lister les types de conditionnement a utiliser selon I'origine des DASRI

» Citer les conditions de stockage des DASRI et leur durée d’'entreposage maximum

« Citer les conditions de collecte, d’élimination et de tragabilité des DASRI

o Décrire la procédure a appliquer concernant les DASRI avant et aprés un soin ou un examen



Bloc 3: HYGIENE ET QUALITE

Jour 1 - Glawse virtueble(Th)

 Définir les termes d'identité, d’identité numérique, d'identification, d’'identification primaire et secondaire, d'identifiant national de santé (INS)
o Décrire les procédure d'identitovigilance a appliquer au cabinet pour sécuriser les soins

« ldentifier les possibles dysfonctionnements relatifs a l'identitovigilance .

» Maitriser les protocoles a appliquer en cas de mise en évidence d'un dysfonctionnement lié a l'identitovigilance

Jour 2 - Glawse virtueble (Th)

» Décrire les différentes classes de dispositifs médicaux

« Citer les régles s’appliquant a la matériovigilance : tracabilité, déclaration d'événement indésirable

» Décrire I'organisation de la pharmacovigilance en France et en Europe

« Expliquer la différence entre effet secondaire médicamenteux, effet indésirable grave, effet indésirable inattendu

» Expliquer dans quelles circonstances peut survenir un effet indésirable médicamenteux en particulier lors de mésusage, d’erreur, d'abus, de
surdosage...

» Définir quels sont les éléments a réunir pour constituer un dossier de pharmacovigilance

Jour 3 - Poérentiet (Th)

» Assurer la tragabilité d'un dispositif médical a usage unique utilisé au cabinet

« Décrire comment renseigner les déclarations relatives aux événements sanitaires indésirables
» Décrire comment se font les déclarations relatives aux maladies a déclaration obligatoire

« Expliquer au patient les objectifs des procédures d'identitovigilance

« Appliquer les protocoles recommandés en cas de dysfonctionnement lié a l'identitovigilance



Bloc 4 : ASSISTANCE OPERATIONNELLE AU PRATICIEN

Jouwv 1 - Poérentiel (Th)
Savoir assurer la prise en charge des urgences vitales, des urgences
potentielles

Joun 2 - Pobsentict (Th)

Connaitre et savoir intervenir de risques collectifs

Jowr 1 - Glarse virtueble (Th) Jouw 2 - Puérenticl (Th)

 Décrire la ou les technique(s) de la mesure des différentes o Mettre en oeuvre les étapes de la mesure du poids
constante chez un patient * Mettre en oeuvre les étapes de la mesure de la taille

* Décrire la technique de la mesure de la taille  Mettre en oeuvre les étapes de la prise de la température

* Décrire la technique de la mesure du poids « Mettre en oeuvre les étapes de la prise du pouls, Mettre

o Décrire la technique de la prise de la température

o Décrire la technique de la prise du pouls

o Décrire la technique de la mesure de la tension artérielle

¢ Décrire la technique de la mesure de la saturation en oxygéne

en oeuvre les étapes de la mesure de la tension artérielle
o Mettre en oeuvre les étapes de la mesure de la saturation
en oxygéne



Bloc 4 : ASSISTANCE OPERATIONNELLE AU PRATICIEN

Joun 1 - Glawe virtuelle (Th)

« Citer les textes réglementant la gestion desstocks d'un cabinet médical en matériel médical et produits
pharmaceutiques

« Lister les outils de gestion et de tragabilité desstocks

» Décrire les modes de stockage des différentes catégories de médicaments

» Décrire les modalités de tracabilité et la prise en compte des dates de péremption des médicaments

» Décrire les moyens de stockage et de tracabilité des dispositifs médicaux

» Décrire les modalités de tragabilité et la prise en compte des dates de péremption des dispositifs médicaux




Bloc 4 : ASSISTANCE OPERATIONNELLE AU PRATICIEN

MODULE 4-1 : ORGANISER LES CONDITIONS MATERIELLES PERMETTANT LA REALISATION DES
SOINS PAR LE PRATICIEN

Jour 1 - Blame Dirtueble (Th)

» Assurer la préparation de la salle d’'examen avant la réalisation d'un soin courant au cabinet, en fonction du soin
programmé

« Constitution d'un plateau technique pour un examen ou soin courant au cabinet

» Vérification du fonctionnement du matériel sans maintenance qui sera utilisé par le médecin, en fonction du soin
programmé

* Organiser les conditions matérielles permettant la réalisation d'une consultation



Bloc 4 : ASSISTANCE OPERATIONNELLE AU PRATICIEN

Jouwr 1- Poérentiel (Th)

« Citer les manifestations liées au handicap d'un patient pouvant rendre difficile la consultation

« Lister les manifestations liées a la dépendance d'un patient pouvant rendre difficile la consultation

« |dentifier les risques de troubles musculo-squeletiiques liées a la manipulation des patients souffrant de handicap ou
dépendant

« Maitriser les principes de l'aide a I'habillage - déshabillage du patient qui en manifeste le besoin, en agissant avec
bienveillance

« Citer les principes de l'aide a l'installation du patient, avec son accord, en fonction du soin / examen programmé

Jouw 2 - Prérentiel (Th)

o Préparer la salle de consultation en veillant au respect des procédure de désinfection du matéreil, de contréle du
fonctionnement du matériel et de I'hygiéne globale du cabinet.

* Remplirr le dossier administratif du patient en respectant les procédures d'identitovigilance

» Renseigner les éléments de la partie médicale du patient correspondant a l'interrogatoire en préconsultation

» Expliquer au patient le déroulé du soin / examen prévu ainsi que les précautions nécessaires

o Effectuer la mesure des constantes du patient a I'aide de matériel entierement automatisé



Modalités d'évaluations

Bloc 1 : Evaluations en 4 épreuves

« Epreuve 1 en deux parties :
- Mise en situation orale : information d’un patient sur un examen ou un soin et les précautions a prendre avant et apres.
- Questionnement a I'écrit portant sur un soin et un examen que le candidat devra décrire.

« Epreuve 2 : Description écrite de la procédure mise en place pour assurer le suivi des protocoles prescrits par le praticien et présentation du parcours de soins & un
patient atteint d'une pathologie chronique courante.

« Epreuve 3 : 2 études de cas écrites:
- 'une portant sur la tragabilité de la vaccination.

- l'autre sur les examens périodiques liés aux campagnes de dépistage de masse (frottis cervico-vaginal, dépistage colorectal, cancer du sein).

+ Epreuve 4 en 2 parties :

- Mise en situation orale : présentation d'une campagne nationale de santé publique a un patient.
- Questionnement de type QROC écrit sur les campagnes nationales de santé publique.




Modalités d'évaluations

Bloc 2 : Evaluation en 4 épreuves

+ Epreuve 1 en 3 parties :

- Mise en situation professionnelle orale, avec I'aide d'un support informatique, portant sur la constitution d’'un dossier patient.
- Questionnement écrit de type QROC sur les pathologies, les examens courants et les éléments de surveillance.

- Mise en situation professionnelle écrite portant sur la codification des actes médicaux.

« Epreuve 2 Mise en situation professionnelle écrite portant sur I'utilisation d'un logiciel professionnel.

- Epreuve 3 : Mise en situation professionnelle orale, avec I'aide d'un support informatique pour mettre en place d'une téléconsultation & partir de rendez-vous planifiés.

« Epreuve 4 : Mise en situation orale & partir d'un jeu de réles portant sur la gestion :

- d'une situation d’accueil de patients avec différentes caractéristiques (mobilité réduite, grand age, handicap...),
- de situations de retard, - d'urgence, - de patient insatisfait,
- de gestion d'une situation d'affluence de plusieurs patients dans le cabinet, ...




Modalités d'évaluations

Bloc 3 : Evaluation en 4 épreuves

« Epreuve 1: 2 études de cas écrites
- 'une portant sur la désinfection
- l'autre sur le tri des déchets (procédure a appliquer) et les déchets d'activité de soins a risque infectieux.

« Epreuve 2 : Etude de cas écrite portant sur le protocole de tragabilité d’'un soin nécessitant un dispositif & usage unique.
« Epreuve 3
- Cas pratiques a l'oral portant sur l'identification d'erreurs et de dysfonctionnements d'identitovigilance.

- En complément questionnement a I'écrit sur I'application des procédures en matiére d'identitovigilance.

+ Epreuve 4 : Mise en situation professionnelle écrite : Déclaration d'événements indésirables & remplir suite & un soin réalisé par le praticien




Modalités d'évaluations

Bloc 4 : Evaluation en 6 épreuves

« Epreuve 1: Mise en situation professionnelle orale portant sur l'installation d'un patient dans le cadre d'un soin et d’'un examen.
« Epreuve 2 : Mises en situation professionnelles orale portant sur :
- La préparation d'une salle d'examen pour un soin donné

- La constitution d’un plateau technique sur 2 soins donnés
- La vérification du fonctionnement de 2 équipements médicaux sans maintenance

« Epreuve 3 : Mise en situation professionnelle orale portant sur I'utilisation de 2 appareils fréquemment utilisés au sein du cabinet médical.
- Epreuve 4 : Mise en situation professionnelle orale portant sur la prise de constantes et de mesures.

- Epreuve 5 : Mises en situation pratiques orales portant sur des gestes de premiére urgence.

« Epreuve 6 : Mise en situation professionnelle écrite & partir d'une liste de produits, identification des produits périmables et des modes de stockage / description des
modalités de tragabilité.




Vous souhaitez plus d'informations ?

Mme Clara PAGES Mme Sarah LEULLIER Mme SabineZANATTA
clara.pages@dopamine-formation.com sarah.leullier@dopamine-formation.com sabine.zanatta@dopamine-formation.com
0531615945 0779713237 0561391900
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