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1. Université et UFR assurant la formation

Université des Antilles
UFR Santé des Antilles

2. Statut de la structure assurant la formation
UFR SANTE

Faculté Hyacinthe Bastaraud

Université des Antilles

Composante de I’Université des Antilles au sens de Darticle L. 713-1 du code de
1”¢éducation.

Son siége se situe au Campus Universitaire de Fouillole & Pointe-a-Pitre, elle dispose d’une
antenne auprés de I’hdpital Pierre-Zobda-Quitman a Fort-de-France.

Statuts joints en annexe.

3. Justification de la demande/Projet pédagogique
3.1 Historique et Contexte
3.1.1. Historique

La Faculté de médecine des Antilles et de la Guyane a été créée en 1988 par la mise en place du 3eme
cycle de médecine. L’'UFR dont le siége en Guadeloupe est la seule composante transversale de
"Université des Antilles. Elle est conventionnée avec le CHU de Guadeloupe et le CHU de Martinique.
Elle fonctionne en relation étroite avec le Département de santé de I’université de la Guyane et le CH
de Cayenne : mutualisation des enseignants- chercheurs, parcours d’internat en médecine dans les trois
territoires.

En 1998, la lere année de médecine devient accessible aux étudiants Antillo-Guyanais en Guadeloupe,
suivie d’une ouverture d’une antenne en Martinique en 2003 et en Guyane en 2006. En 2008, la création
de la 2éme année et en 2009 de la 3éme année aboutit a la complétude du ler cycle. Les étudiants,
jusqu’a la rentrée 2022, poursuivaient leur cursus jusqu’a I’ECN dans diverses facultés de I’hexagone.
Depuis la rentrée universitaire 2023, un étudiant en deuxiéme année de médecine peut poursuivre
I’ensemble de son premier et deuxiéme cycle de formation aux Antilles-Guyane.

Pour I'année 2022-2023, les capacités d'accueil en PASS/LASS aux Antilles et en Guyane était pour la
filiere médecine respectivement de 202 places et 25 places, pour la filiere maieutique de 21 places et 6
places respectivement, pour la filiére odontologie de 14 et 3 places respectivement, pour la filiére
kinésithérapie de 20 et 6 places respectivement et pour la filire pharmacie, de 7 et 4 places
respectivement.

Pour le 3éme cycle des études de médecine, la région Antilles-Guyane est une subdivision d’internat a
part entiére qui assure en totalité la formation des diplomes d’études spécialisées (DES) de Médecine
Générale. Pour les autres spécialités, les internes continuent de bénéficier du soutien d’Universités de
I’'Hexagone. Les DES qui durent 4 ans doivent faire valider 2 semestres en métropole, 4 pour les DES
d’une durée supérieure.

L’UFR Santé offre aussi en Formation Continue plus de 20 Diplomes Universitaires (DU) ou Inter
Universitaires (DIU) sur les trois départements de Guadeloupe, Martinique et Guyane.



3.1.2. Systéme actuel des études de Pharmacie aux Antilles-Guyane

Aujourd’hui, pour ce qui est des études de Pharmacie, seule la premiére année PASS-LASS, commune
avec les autres filiéres de professions de santé (Médecine, Maieutique, QOdontologie, Masso-
kinésithérapie et Pharmacie), est assurée par I'Université des Antilles. A I'issue de cette premiére
année, les étudiants admis a poursuivre leurs études dans cette filiére doivent partir en métropole pour
continuer leurs études de Pharmacie, dans une des universités partenaires (Toulouse pour I’Université
des Antilles et Bordeaux pour I’Université de Guyane) de I’Hexagone.

Tl en est de méme pour le 3éme cycle des études de Pharmacie, qui est aussi & effectuer & ce jour en
métropole. Ils ne peuvent revenir aux Antilles, la région Antilles-Guyane n’étant pas une subdivision
d’internat a part entiére. Aussi, pour la formation du diplome d’études spécialisées de Pharmacie
hospitaliére (DES PH) ou de Biologie médicale (DES BM), les étudiants doivent continuer a bénéficier
des Universités de 1’'Hexagone. Néanmoins, ils peuvent profiter de la possibilité de venir faire des
semestres (1 2 3 maximum) en inter-CHU aux Antilles-Guyane, dans les Pharmacies a Usage Intérieur
(PUI) agréées pour le DES PH ou les laboratoires agréés pour le DES BM. Rappelons que cela est
soumis au volontariat et que la procédure est plus difficile depuis le changement du mode de
financement des inter-CHU (selon la dotation pergue par Iétablissement d’accueil de interne, au titre
de la MERRI).

3.2. La démographie des pharmaciens aux Antilles et en Guyane

Les données présentées ci-dessous proviennent du fascicule intitulé « Démographie des pharmaciens —
panorama au ler janvier 2023 » établi par I’Ordre national des pharmaciens.

Rappelons que pour la France métropolitaine, Iinscription & I’Ordre national des pharmaciens
s’effectue par métier dans les différentes sections (A, B, C, D, G et H représentant respectivement les
pharmaciens titulaires d’officine, I’industrie pharmaceutique, la distribution en gros, les pharmaciens
adjoints d’officine et exercices divers, les biologistes médicaux et les pharmaciens d’établissements de
santé). Par contre, la section E représente les pharmaciens exergant dans les départements, régions, et
collectivités d’Outre-mer, tous métiers confondus.

Au ler janvier 2023, le nombre de pharmaciens inscrits & 1’Ordre est de 75 031. Prés de trois-quarts de
ces pharmaciens exercent dans les officines. Les laboratoires de biologie médicale et les ¢tablissements
de soin attirent respectivement 9 % (n=6 667) et 10.1 % (n=7 447) des professionnels (Figure 1).

Section A (Titulaires d'officine)
Section B (Industrie)

Section C (Distribution en gros)

Section D
(Adjoints d'officine et autres exercices)

o]

Section E (Qutre-mer)
Section G (Biologie médicale)

Section H (Etablissements de santé)

Figure 1. Répartition des pharmaciens par section



Pour ce qui est de la section E, on compte 1 913 (2.6 %) pharmaciens inscrits au ler janvier 2023, dont
947 pharmaciens (51,5%) pour les Antilles-Guyane. Les effectifs par métier et par territoire sont
présentés dans le tableau 1.

Tableau 1. Répartition des effectifs de pharmaciens inscrits en section E par activité et par
territoire au ler janvier 2023

Pharmaciens
Titalaires Pharmaciens Ph::ﬁkn‘ Pharmaciens des
Bk adjoints de établisse- | Total
dofficine d'officine d‘:l':lb::::" I'industrie ments
g de santé

m 196 14 . 47 42 470 246%

58 42 4 . 16 19 139 73%

146 124 10 . 38 46 364 190%

26 49 3 g 7 12 97 51%

292 346 18 3 84 91 834  436%

1 1 g - 2 3 7 04%

1 1 2 0,1%

Total 694 758 49 3 195 214 1913 100%

Les pharmaciens d’outre-mer exergant en officine représentent 75.9 % de I’ensemble des
pharmaciens, ceux exergant en biologie médicale 10.2 % et ceux en établissement de soins 11.1 %. Sur
les 10 derniéres années, le nombre de pharmaciens inscrits en section E a augmenté de 13 %. Cependant,
I’année 2022 est la premiére sur les dix derniéres années a présenter une baisse du nombre de
pharmaciens inscrits en section E. Cette 1égére baisse de 24 pharmaciens est principalement due ala
diminution du nombre de pharmaciens adjoints d’officine (-11 pharmaciens inscrits).

On observe que les pharmaciens des établissements de santé ainsi que les pharmaciens adjoints
d’officine poursuivent une augmentation générale sur les dix derniéres années (respectivement +45,6%
et +35,4% respectivement sur 10 ans). Cependant, I’année 2022 marque le ralentissement de cette
hausse pour les pharmaciens des établissements de santé et une baisse pour les pharmaciens adjoints
d’officine. L effectif des pharmaciens biologistes est en décroissance depuis 10 ans (Figure 2).
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Figure 2. Evolution des effectifs de pharmaciens inscrits en section E par activité sur 10 ans (base
100 en 2012)

Mayotte est le territoire d’outre-mer a avoir connu la plus forte hausse du nombre de pharmaciens entre
2012 et 2022 (multiplication par 2 des effectifs). La deuxieme évolution la plus forte en termes
d’effectifs concerne la Guadeloupe (+16 % sur cette période), suivie par la Réunion (+10 %), la
Martinique (+7 %) et la Guyane (+6 %). Le nombre d’officines en 2022 est de 159 en Guadeloupe,
134 en Martinique et 50 en Guyane. Le nombre de pharmacies a usage intérieur est de 20 en
Guadeloupe, 21 en Martinique et 6 en Guyane.

Dans les établissements de santé aux Antilles et en Guyane, les disciplines pharmaceutiques sont en
pénurie. Les effectifs ne sont pas suffisants et les spécialités sont soit non couvertes, soit fragiles du fait
du faible nombre de candidats et du « turn over » important. Pour la discipline biologie médicale,
commune au cursus médecine et pharmacie, cette pénurie est exacerbée car trés peu d’étudiants en
médecine optent pour cette spécialisation. Pour la discipline pharmacie hospitaliére, I’augmentation des
champs d’activité des PUI a conduit & une augmentation des besoins en pharmaciens, actuellement non
satisfaite. L ouverture d’un 3éme cycle de pharmacie participera au renforcement des capacités au sein
des différentes structures et formera de futurs praticiens qui pour certains s'installeront sur nos
territoires.

Nos évolutions, notamment le nouvel hdpital en Guadeloupe, I’universitarisation du Centre Hospitalier
de Cayenne, la mise en place de 2 cyclotrons I'un en Guadeloupe et I’ autre en Martinique, nous obligent
a pérenniser ces activités. Nous nous devons a ce stade de nos évolutions de promouvoir les métiers
dont nous avons d’ores et déja besoin : pharmaciens spécialistes des meédicaments et des dispositifs
médicaux contribuant a I’optimisation de leur bon usage et a la séeurisation de leur circuit, structuration
ot renforcement des compétences en “omic” dans le cadre du diagnostic biologique. Le développement
de la pharmacie clinique participera ¢galement 4 une meilleure prise en charge des patients, avec des



pharmaciens cliniciens présents au coté des médecins, activite actuellement peu développée dans nos
hépitaux.

3.3. Notre UFR Santé

Au 1/09/2023, la composition de I’équipe enseignante actuelle est la suivante :
- Professeurs des Universités - Praticiens Hospitaliers (PU-PH) : 41
- Professeurs Associés des Universités : 6
Professeur des Universités de Médecine Générale (PU-MG) : 1
Professeur Associé de Médecine Générale (PA-MG) : 1
Maitres de Conférences des Universités - Praticiens Hospitaliers (MCU-PH) : 8
Maitre de Conférences Associé - Praticien Hospitalier : 1
Maitre de Conférences des Universités de Médecine Générale (MCU-MG) : 1
- Maitres de Conférences Associés de Médecine Générale (MCA-MG) : 2
- Chefs de Clinique des Universités - Assistants des Hopitaux (CCU-AH) : 18
Chefs de clinique de Médecine Générale : 4
Assistants Universitaires de Médecine Générale : 2
- Chefs de Clinique des Universités en Régions (CCU Régions) : 5

Ces enseignants assurent également leur mission de soins dans les Centres Hospitaliers Universitaires
de leur région respective (Guadeloupe, Martinique et Guyane). Ces chiffres sont en augmentation avec
chaque année de 2 & 3 postes supplémentaires acceptés lors de la révision des effectifs. Des partenariats
établis depuis de nombreuses années permettent a nos étudiants de bénéficier des cours dispensés par
des enseignants rattachés a d’autres universités frangaises.
Par ailleurs, plusieurs Diplomes Universitaires (DU) sont organisés par la Faculté de Médecine de
1’Université des Antilles, sur les trois départements de Guadeloupe, Martinique et Guyane. Plusieurs
d’entre eux peuvent intéresser les internes en pharmacie :

- DU Infection a VIH et autres infections sexuellement transmissibles,

- DU Antibiologie,

- DU Recherche clinique et valorisation scientifique,

- DU Drépanocytose et autres pathologies rares du globule rouge,
DU Plaies et Cicatrisations,
DU Pédagogie et Simulation en Santé,
DU Spécificités en Santé dans les territoires caraibes.

3.4. La réforme du 3éme cycle

En France, les 3émes cycles longs des filieres Médecine-Odontologie-Pharmacie (MOP) ont des
spécialités propres et d’autres partagées, ¢’est-a-dire que la formation entre deux filiéres peut &tre
commune. C’est le cas pour le DES de chirurgie orale (médecine et odontologie) et de biologie médicale
(médecine et pharmacie). Pour le reste, les spécialités restent scindées : 42 pour la médecine, 2 pour
’odontologie et 1 pour la pharmacie.

Le tableau 2 ci-dessous présente 1’organisation des cycles en études MOP.



Tableau 2. Organisation des cycles en études MOP

L’organisation administrative du 3¢éme cycle est décrite dans la figure 3 (nombre année correspondant
aux DES BM et DES PH).

- N

e . /+Durée: 1an

Approfondissement. + Objectif de parvenir

- i idhy - progressivement & une
D_uréc : 2ans W pratique professionnclle

+Signature du contrat de autonome

formation 4 la fin dc la +Duréc: 2 ou 3 ans
phase socle «Soutenance de Thése 4 la fin de la phasc

d'approfondissement

| StatutdeDJ

AN J

Figure 3. Organisation du 3¢me cycle (phase, durée)




Le nouveau DES est divisé en 3 phases :

- Socle :
C’est la phase d’acquisition des connaissances de base de la spécialité. La durée est de 2 ans pour les
spécialités Biologie médicale et Pharmacie hospitaliére.

- Approfondissement, d’une durée de 1 an sauf la Radiopharmacie, 2 ans.

- Consolidation (2 semestres), avec le statut de docteur junior (D).
Pour cette phase, I’interne change de statut et devient DJ pour amorcer la transition avec 1’exercice
futur en pleine responsabilité. Il sera mis progressivement en autonomie sous la supervision des
pharmaciens (¢galement médecins pour la biologie médicale) séniors.
Deux semestres seront possiblement réalisés hors subdivision. Ils ne seront pas obligatoires et pourront
atre réalisés sur Iensemble de la métropole en fonction de la maquette de formation, du projet
professionnel de 1’étudiant et des compétences a acquérir. Ces stages seront réalisés au cours de la
2éme année de la phase socle ou de la phase d’approfondissement. Une discussion tot dans le cursus
devra avoir licu avec le coordinateur régional pour établir le contrat de formation.

3.4.1. La Biologie médicale

L’organisation administrative du 3éme cycle médecine est présentée dans I’ Arrété du 12 avril 2017
portant sur I’organisation du troisiéme cycle des études de médecine. Le DES BM est intégré dans cet
arrété.

Le DES BM s'adresse aux étudiants en médecine issus des épreuves classantes nationales (ECN) et aux
étudiants en pharmacie ayant réussi le concours de linternat. Le DES BM est un dipléme unique
organisé en un socle de formation commun complété par 5 options précoces, définissant des parcours
pour préparer les médecins et pharmaciens a l'exercice de la biologie médicale, polyvalente ou plus
spécialisée, conformément a l'article L. 6213-1 du code de la santé publique, en leur permettant de
s'adapter aux évolutions majeures de la biologie et de notre systéme de santé, dans I'exercice public ou
prive.

Cet objectif intégre I'évolution de la biologie médicale vers un exercice polyvalent ou plus spécialisé et
le conseil thérapeutique, la maitrise des nouvelles technologies incluant les « omiques » et le traitement
des données dites big data , les besoins de formation en termes de gestion, management, démarche
qualité et accréditation et de formations facultatives donnant lieu & agréments et autorisations, dont
l'utilisation des radioéléments pour la réalisation de dosages et tests diagnostiques in vitro par I'Autorité
de Siireté Nucléaire, les aspects 1égaux et éthiques, l'intégration de l'innovation et de la recherche dans
la pratique de la biologie, les competences pluridisciplinaires, en lien avec les autres spécialités
médicales et pharmaceutiques

La maquette du DES BM (Journal officiel n° 0100 du 28/04/2017) est accessible en annexe 1. Les
formations spécialisées transversales (FST) indicatives sont i) la bio-informatique médicale, ii) la
génétique et meédecine moléculaire bioclinique, iii) 1’hématologie bioclinique, iv) I'hygiéne,la
prévention de I’infection, résistances, vigilances, v) la médecine et biologie de la reproduction, vi)
I’andrologie, vii) la nutrition appliquée, viii) la pharmacologie médicale et thérapeutique et ix) la
thérapie cellulaire. Aucune FST n’est organisce aux Antilles-Guyane. Cependant, un projet de mise en
place de la FST Hygi¢ne - prévention de Iinfection, résistances, vigilances est en réflexion avec une
mise en place au plus tt pour 2025-2026.

3.4.1.1. Lieux de stage aux Antilles-Guyane

Le DES BM est accessible aux Antilles-Guyane dans le cadre du 3éme cycle Médecine. La composition
de la commission loco-régionale ainsi que la liste des stages agréés sont présentées en annexe 2. La
demande d'agrément des stages pour le 3%me cycle Pharmacie concere les stages déja agrées pour la
filiere médecine. En complément, des internes inter-CHU (phase approfondissement ou consolidation)
et FFI (internes étrangers le plus souvent) sont accueillis régulierement avec un enseignement
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spécifique dispensé. Le nombre de FFI, inter-CHU, I’enseignement dispensé et I'encadrement proposée
est présenté en annexe 3.

3.4.1.1.1. Guadeloupe

CHU de Guadeloupe (CHUG)

En 2021, le Pole Biologie du CHUG a obtenu un financement pour I’achat d’un séquenceur NGS de la
part de la DGOS dans le cadre de la lutte contre la pandémie COVID-19. Cette plateforme est
actuellement opérationnelle sur des activités de surveillance microbiologique (séquengage du SARS-
Cov2, du virus de la dengue et de bactéries multirésistantes aux antibiotiques). Cette expertise sera
progressivement étendue a d’autres applications en microbiologie et 2 d’autres spécialités (hématologie,
génétique humaine, biochimie) dans les prochaines années dans le cadre du diagnostic biologique. Cette
plateforme compléte celle de biologic moléculaire dotés de 2 extracteurs d’acides nucléiques, de 6
thermocycleurs et d’automates a réponse rapide (FilmArray, Genexpert, BD MAX). Le nouveau CHU
devrait &tre mis en service fin 2024. Des nouvelles organisations autour des plateformes analytiques a
réponse rapide ou celle de biologie spécialisée (sequengage NGS, ..) seront fonctionnelles afin de
proposer une permanence de soins efficaces et rapides. Des acquisitions d’équipement pour une
modernisation de la biologie (chaine automatisée de bactériologie, ...) et I'intégration de nouveaux
métiers (ingénieurs, bioinformaticiens, ...) apporteront également une expertise de haut niveau. Il est a
noter l'implantation dans le nouveau CHU d’un laboratoire de Pharmacologie-Toxicologie financé par
le Le Fonds Européen de Développement Régional.

Le Péle biologie participe activement & P'activité de recherche clinique et fondamentale du CHU,
notamment par ses hospitalo-universitaires (1 PU-PH Bactériologie, 1 PU-PH Virologie et 1 PU-PH
Hématologie). Entre 2018 et 2022, 68 publications dont une en rang A+, 12 enrang A et 21 en rang B
ont &té réalisées avec un score SIGAPS global de 754. L’intégration en janvier 2021 de I'unit¢ « EA
4537, Maladies infectieuses et tropicales dans la Caraibe » dans 'UMR 1058 “Pathogenesis and
Control of Chronic Infections (“PCCEI”) dirigé par le Pr Nagot constitue une belle opportunité pour
développer des axes de recherche synergiques, dans le domaine des arbovirus, du HTLV-1 et de
’antibiorésistance. Les tutelles principales sont I'Université de Montpellier, I'Inserm et I’Université
des Antilles. Les Prs Raymond Césaire (PU-PH Virologic CHUG) et Sébastien Breurec (PU-PH
Bactériologie CHUG) y sont affiliés ainsi que I’ensemble des praticiens hospitaliers du laboratoire de
Microbiologie. Cette UMR est commune avec le versant Microbiologie/Maladies infecticuses du CHU
de Martinique. Le Pr André Cabié (PU-PH, Maladies Infectieuses) en est le responsable pour le site
Antilles. Le Pr V. Baccini (PU-PH Hématologie biologique) est affili¢ a 'UMR_S 1134 Biologie
intégrée du globule rouge et du centre de référence Antilles Guyane de la drépanocytose”. Elle y
développe une thématique sur la drépanocytose et les plaquettes. La construction d’un batiment
Recherche a proximité du nouveau CHUG est envisagée pour 2027 sur un financement de la Région.
Il abritera les unités de recherche citées précédemment, le Centre de Ressources Biologique, la
Direction de la Recherche Clinique, le Centre d’Investigation Clinique Inserm 1424 et des unités de
recherches locales (IRSET (Institut de recherche en santé, environnement et travail) et 1’équipe
daccueil EA 4645 “Cancer et Environnement, Téte et Col (CELTEC)” (Pr Suzy Duflo).

Centre Hospitalier de Basse-Terre (CHBT)

Le laboratoire du CHBT est une plateforme analytique polyvalente qui garantit les analyses de routine
en Biochimie, Immunologie, Hématologie, Immunohématologic et microbiologie pour tout le Sud
Basse Terre, soit un Bassin de 80 000 personnes. Il est aussi depuis 2022 le seul laboratoire analytique
public ou privé de la Basse Terre. A ce titre il est ouvert 7 jours sur 7 et 24h/24 pour garantir la
continuité des soins. 11 a aussi une activité de patientéle externe du lundi au vendredi qui représente 25
% de son activité globale.

Le laboratoire dispose d’un parc automates récent et performant dans tous les secteurs et parfaitement
corrélé et harmonisé avec celui du CHUG avec lequel il travaille étroitement dans le cadre du GHT. Le
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laboratoire dispose aussi & I'instar du CHU d’analyseurs de Biologie moléculaire, Genexpert et
Filmarray pour répondre aux demandes urgentes des services en particulier pour les panels d’approche
syndromique. Concernant son positionnement comme terrain de stage pour les internes, Le laboratoire
a depuis de nombreuses années un agrément pour les phases approfondissement et consolidation et
docteur junior depuis 2 ans pour la filiére médecine. L’interne est rapidement intégré a I’équipe
biologique et participe activement a la validation biologique, 4 I’accréditation, aux instances CLIN,
CAIL, CME...en accompagnement des séniors, aux RCP infectio et onco hémato, et aux différentes
enquétes et recherches en cours, essentiellement initiées par le CHU ot le laboratoire du CHBT est
associé (ex étude transversale protéine S100B)

3.4.1.1.2. Martinique

Le Laboratoire de Biologie du CHU de Martinique (CHUM) appartenant au Pdle Biologie Pathologie
participe depuis 2001 aux travaux de ’ANRS-MIE (AC43 résistance, Groupe virus respiratoire) et
compte en son sein le laboratoire régional de référence de I'OMS pour les résistances du VIH depuis
2007. Certains praticiens et chercheurs du service de virologie sont intégrés 4 'UMR 1058 PCCEL
L’expérience acquise au CHU de Martinique dans le séquengage d’agents pathogénes a permis de
réaliser trés rapidement en Martinique le suivi moléculaire de variants SARS-CoV-2 circulants en
Martinique et en Guadeloupe contribuant en cela aux travaux du réseau national Emergen. Les efforts
déployés par le Laboratoire de Biologie du CHU de la Martinique pour renforcer la résilience régionale
face aux agents pathogénes nouveaux et émergents ont permis sa désignation au projet européen HERA
(“Enhancing Whole Genome Sequencing (WGS) and/or Reverse Transcription Polymerase Chain
Reaction (RT-PCR) national infrastructures and capacities to respond to the Covid-19 pandemic”). Ce
tournant majeur a permis au Laboratoire de Biologie de disposer d’une capacité élargie de détection et
de séquengage génomique d’agents infectieux (s¢quenceur Sanger 3500DX, séquenceurs NGS Miseq,
NextSeq 1000, Absolute Q digital PCR, Starlet ...). Afin de permettre, au niveau régional, ’évaluation
des risques susceptibles de déclencher rapidement des interventions de santé publique et un retour au
niveau national, nous validons actuellement, grice a nos capacités de séquengage NGS, une approche
efficace de criblage d'échantillons et de détection de virus sans nécessairement connaitre au préalable
l'identité de l'agent infecticux, dont ceux classés a risque pour la santé publique par I'OMS (Dengue,
Fievre jaune, Ebola, Influenza...). Cette technique sera par la suite applicable & I’ensemble de la
microbiologie pour le diagnostic de pathogenes rares et de diagnostic difficile dont I’identification trés
rapide est indispensable pour la prise en charge thérapeutique du patient (ex. encéphalite amibienne
due a Balamuthia mandrillaris).

Le développement de la Biologie Moléculaire et des techniques de séquengage font partie des priorités
du laboratoire pour toutes les spécialités de la biologie. Des travaux sont en cours (Projet SAMBA :
“Spéciation chimique des Aérosols ct des Moisissures de I’Air intéricur dans les Batiments aux
Antilles”) pour étudier la qualité de 1’air intérieur en fonction de différents critéres dont I’impact des
moisissures sur cette qualité de Iair a la Martinique. La biologie moléculaire complétera I’expertise du
Laboratoire dans ’étude de cette biodiversité fongique, expertise actuellement basée sur I’étude
morphologique des champignons et la spectrométrie de masse.

Dans le domaine des pathologies non infecticuses un projet de recherche sur le polymorphisme de génes
associés dans certaines populations a I'hypertension artérielle, au diabéte et a l'obésité est en cours
d’élaboration. En effet, il n'existe que peu de données dans les populations africaines voire aucune dans
les populations caribéennes d'origine africaine.

Parallélement aux activités d’oncogénétique liées a la prise en charge des pathologies cancéreuses, une
approche transcriptomique de la classification des cancers du colon (consensus molecular subtypes,
CMS) fait 1’objet d’une réflexion avancée. Le développement récent de la toxicologie au Laboratoire
de Biologic du CHU de Martinique offre de nouvelles perspectives dans les domaines clinique et
¢pidémiologiques pour I’étude de I’exposition de populations & certains composés chimiques tels que
les pesticides organochlorés comme le chlordécone. La présence au sein du méme laboratoire de
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moyens puissants de biologie moléculaire et de toxicologie ouvre la voie a des études épigeénétiques
(méthylation, modification des histones, ARN non codants) chez les personnes exposées aux pesticides
et offre une perspective importante pour comprendre les effets potenticls de ces substances sur la
régulation des génes.

Concernant les relations avec les CNR et sociétés savantes, le laboratoire de Parasitologie-Mycologie
a, depuis de nombreuses années, créé des liens de collaboration forts avec les CNR de la discipline, et
les sociétés savantes, avec participation a des projets de recherche multicentriques, des études cliniques
et épidémiologiques, ....

Entre 2019 et 2023, le Pdle de Biologie-Pathologie a a son actif 117 publications pour un score SIGAPS
global de 1174,

Le Laboratoire de Biologie participe activement a I’activité de recherche clinique et épidémiologique
du CHUM. En 2024, ’arrivée du Pr Daniel AJZENBERG au laboratoire de Parasitologie-Mycologie
augmentera cette dynamique autour des Praticiens Hospitaliers du Laboratoire de biologie, tous
engagés et motivés.

3.4.1.1.3. Guyane

CH de Cayenne (CHC)

Le laboratoire du CHC dispose d'une plate-forme de biologie moléculaire performante et moderne (2
extracteurs d’acides nucléiques automatisés, une chaine automatisée de biologie moléculaire, 4
thermocycleurs). En 2021, il s’est doté d’un séquenceur NGS de 2¢™ dans le cadre de la lutte contre la
pandémie COVID 19. Des équipements supplémentaires sont prévus dans le courant 2024 afin que la
plate-forme de biologic moléculaire et séquengage soit équipée des outils de séquengage de 3°™
génération. Un technicien fléché sur la partie biologie moléculaire et séquengage bénéficiera d’une
formation en métropole sur le séquengage NGS en décembre 2023. La plate-forme actuellement en
place est utilisée dans le cadre des activités de recherche clinique dont le PHRIP 2023 portant sur le
microbiote cutanée en zone tropicale. Elle est aussi utilisée dans d’autres indications telles que la
description de la biodiversité fongique aérienne ct de la diversité parasitaire dans les selles, dans le
cadre des activités du LA-CNR Leishmaniose portée par le laboratoire de Parasitologie-Mycologie. Le
déploiement de ces outils devrait s’appliquer dans le futur & d’autres indications comme la surveillance
épidémiologique bactérienne (Salmonella, Shigella, bactéries hautement résistantes aux antibiotiques).
Un nouveau batiment laboratoire devrait voir le jour d’ici 5 ans et devrait poursuivre la restructuration
centralisée des laboratoires (anatomo-pathologie, Etablissement francais du sang, secteurs du
laboratoire de biologie médicale) autour d’une plate-forme dédice et organisée de biologie moléculaire,
de séquencage et analytique, permettant 1’optimisation du diagnostic en infectiologie mais aussi en
hématologie, cancérologie et biochimie. Des locaux dédiés a la recherche fondamentale (plate-forme
d’immunologie) y seront associés notamment pour I’équipe de recherche UMR TBIP (“Tropical Biome
and immunophysiopathology”), actuellement basée a I’université de Guyane. Cette UMR créée en 2020
est co-dirigée par le Pr Pierre Demar Magalie (PU-PH Parasitologie-Mycologie) et le chercheur CNRS
Dr Sylviane Pied et aborde les questions du “One Health™ et des mécanismes immunologiques des
pathologies infectieuses. Par convention, elle accompagne le secteur de biologie moléculaire et
microbiologie du CHC (bactériologie-virologie-hygiene et Parasitologie-Mycologie) notamment sur la
formation et I’encadrement des techniciens par I’intermédiaire du personnel de recherche (Ingénieur,
assistant ingénieur et technicien) sur les techniques innovantes. Le Dr Vincent Sainte-Rose (PH en
bactériologie), les PHC du laboratoire (Drs Ramatou et Jean de la Croix) de méme qu’un grand nombre
de PU-PH y adhérent (Pr Kallel, Pr Djossou et Pr Elenga). Des collaborations étroites sont en place
avec I’Institut Pasteur de la Guyane disposant aussi d’¢quipements de haute technologie (biologic
moléculaire, séquenceur de 3°™ génération, technologie xMap) dans le cadre de la virologie et de la
parasitologie (paludisme).

L’Institut Pasteur de Guyane
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L’IPG est membre du Pasteur Network, réseau de coopération internationale en santé publique,
enseignement et recherche, qui regroupe 33 membres dans 25 pays. Parmi ses priorités stratégiques, la
veille et la préparation de la réponse aux épidémies et pandémies tiennent une place centrale, a travers
notamment 1’exploration des principales maladies vectorielles et zoonoses endémiques et emergentes
en Guyane dans une approche One Health. L’IPG a une capacité d’accueil pour la formation d’internes
de Biologie médicale en phase d’approfondissement ou en Docteur Junior au sein de quatre équipes
impliquées dans la santé humaine, dirigées, par Mme le Dr Anne Lavergne, PhD, HDR (laboratoire de
virologie pour le génotypage du VIH et les hantavirus), Mme le Dr Dominique ROUSSET, MD, PhD,
HDR, DES de Biologie Médicale (laboratoire de virologie, arbovirus, virus des infections respiratoires,
hantavirus), Mme le Dr Valérie Lalande, PharmD, DES de Biologic Médicale (laboratoire de la
Tuberculose et des Mycobactéries) et de Mme le Dr Lise MUSSET, PharmD, PhD, HDR (laboratoire
de parasitologie). Comme tout laboratoire de biologie médicale, ces laboratoires sont accrédités selon
la Norme NF EN ISO 15189 (n°8-3379, portée d'accréditation disponible sur www.cofrac.fr). Ces
laboratoires conduisent des activités de recherche en lien étroit avec la santé humaine et les questions
de santé publique du territoire amazonien a travers les Centres Nationaux de Référence (arbovirus, virus
des infections respiratoires, hantavirus, paludisme), le Centre collaborateur OMS pour le suivi de la
chimiorésistance du paludisme, le laboratoire NIC-OMS (National influenza Center) et le laboratoire
régional de référence de la Tuberculose.

Les activités de Biologie Médicale et d’Expertise sont réalisées en liens étroits avec les biologistes et
cliniciens des établissements du GHT Guyane, les différents LBM de Guyane, et pour certaines activités
spécifiques, les Etablissements de Santé de la Guadeloupe et de la Martinique. L’approche One Health
développée sur le Campus de I'IPG permet de proposer une approche complémentaire de 1’option du
DES option Agents Infectieux par I’intermédiaire du laboratoire de virologie animale (spécialisé faune
sauvage), des deux unités d’entomologie et d’un laboratoire d’hygiéne et environnement (LHE)
incluant une activité unique sur le territoire de Guyane de microbiologie environnementale et
alimentaire.

Pour ces différentes activités, I'IPG dispose d’un plateau technique spécialisé, associant des
laboratoires de sécurité de niveau 2 ou 3, d’une animalerie, d’un insectarium et des plateformes
techniques spécialisées :

- ensérologie, réalisation de techniques ELISA, Luminex (xMAP),

- en biologie moléculaire incluant différents extracteurs automatisés, quatre thermocycleurs
temps réels (StepOne, ABI7300, LightCycler) et autres thermocycleurs classiques, ainsi
qu’une plateforme de séquengage NGS incluant I’expertise d’un bio-informaticien dédic,
technologie nanopore.

Ces équipements permettent des activités de biologie médicale entrant pour beaucoup dans les activités
de surveillance et d’expertise des pathologies suivantes : séquengage des variants SARS-CoV-2,
génotypage des arbovirus (Dengue, Mayaro, Fi¢vre jaune, ,..) et des virus respiratoires, résistance aux
antipaludiques ou aux antirétroviraux et caractérisation des zones de transmission du paludisme. Au-
dela de la technologie nanopore disponible sur place, de nombreuses approches de séquengage génome
entier sont déployées via la technologie Illumina disponible I’Institut Pasteur & Paris. Le Laboratoire
de Sécurité Biologique de niveau 3 permet d’améliorer Ioffre de diagnostic de la Tuberculose sur
I'approche de la détection génotypique et phénotypique de la résistance aux antituberculeux et le
développement de I’activité de diagnostic des infections & Mycobactéries non tuberculeuses.

Les activités de recherche développées en lien étroit avec ces missions de santé publique visent & mieux
comprendre les mécanismes de résistance et leur dynamique de sélection/évolution dans la région
amazonienne, d’évaluer et/ou mettre en place de nouvelles méthodes de diagnostic, pouvant nécessiter
des inclusions de terrain, visant & améliorer la prise en charge des patients (ex : dosage rapide G6PD,
génotype associé...). Les approches clinico-biologiques déployées permettent notamment un suivi de
I’efficacité thérapeutique des antipaludiques utilisés en Amazonie. Ces activités seront prochainement
intégrées dans "'UMR « Santé des populations amazoniennes » en cours de construction sur le territoire
et portée par trois institutions, I’Institut Pasteur, P'INSERM et 1’Université de Guyane.
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Cété formation continue et enseignement, les internes accueillis sur le campus ont accés aux cours
hebdomadaires et aux réunions multidisciplinaires d’infectiologie de I'UMIT du Pr Félix DJOSSOU,
aux séminaires mensuels organisés par I'Institut Pasteur de la Guyane ct ouverts a tous les
professionnels de santé intéressés ainsi qu’aux réunions bibliographiques régulicrement organisées au
sein des différents laboratoires. Ils ont également accés a différents séminaires en distanciel (réunions
Arbo-France bimensuelles voire séminaires scientifiques de I'IP Paris). Inclus dans leur parcours de
biologie médicale valence recherche, les internes disposant de résultats complets & la fin de leur
semestre sont accompagnés pour les valoriser dans des revues scientifiques a4 comité de lecture et les
présenter dans les congres adhoc, au niveau régional, national ou méme international.

Le Centre Hospitalier de Saint Laurent du Maroni

Le laboratoire est un laboratoire d’analyses médicales polyvalent avec environ 500 dossiers par jour. Il
assure la réalisation des examens de biologie pour les services de soins 24h/24h, 7 jours sur sept, et
permet ainsi une continuité dans la prise en charge des patients hospitalisés. Il dispose des équipements
les plus modernes en matiére de détection et d’identification des pathogénes microbiens, et de détection
rapide des résistances aux antibiotiques.

3.4.1.2. Les Phases

Le nouveau DES est divisé en 3 phases :
- Socle (4 semestres)

Trois semestres sont & réaliser dans un lieu agréé A titre principal en biologie médicale. Ces stages
couvrent les domaines les plus impliqués dans les activités de premiére ligne et urgence, soit Biochimie-
Biologie Moléculaire, Hématologie et Bactériologie-Virologie
Un stage est 4 réaliser dans un lieu agréé a titre principal en biologie médicale et, de préférence, ayant
une activité relative a une discipline biologique autre que celles mentionnées au premier alinéa et en
lien direct avec I'activité de premiére ligne et urgence. Ce stage peut étre remplacé par un stage libre a
la demande de I’étudiant et aprés accord du coordonnateur local.
Les terrains de stage actuellement agréés pour recevoir des intemes en médecine se spécialisant en
biologie médicale sont présentés en annexe 4. Seuls les laboratoires des CHU de Guadeloupe et de
Martinique ainsi que les CH de Cayenne sont agréés sur cette phase. Le méme niveau d'agrément est
préconisé pour le 3¢éme cycle Pharmacie.
Les critéres d'agrément sont les suivants :

- Dorganisation plusieurs fois par mois de séances de bibliographie, d’enseignement et/ou de

présentation de cas clinico-biologiques,

- le niveau d’encadrement par des biologistes seniors incluant des hospitalo-universitaires,

- une activité comportant 1’ensemble des examens les plus courants de la spécialité,

- Porganisation d’une formation aux prélévements pour les examens de la spécialite,

- la participation & la permanence de Ioffre de biologie médicale et des soins,

- le fait que la permanence de I’offre de biologie médicale et des soins consiste en une activité

de biologiste médical et en la validation biologique de bilans.

- Approfondissement (2 semestres)

L’étudiant choisit une option précoce & choisir entre Biologie générale, Médecine moléculaire-
génétique-pharmacologice, Hématologie-immunologie, Agents infectieux, Biologie de la reproduction.
Pour les étudiants de 1’option précoce Biologie Générale : 2 stages accomplis dans un lieu agréé a titre
principal en biologie médicale et ayant un lien avec Iactivité de I’option précoce.

Pour les étudiants des options précoces Médecine Moléculaire-Génétique et Pharmacologie,
Hématologie et Immunologie, Agents infectieux et Biologie de la reproduction : 2 stages accomplis
dans un licu agréé a titre principal en biologie médicale et ayant un lien avec lactivité de I’option
précoce
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Les terrains de stage actuellement agréés pour recevoir des internes en médecine se spécialisant en
biologie médicale sont présentés en annexe 4. Une synthese des enseignements actuellement dispensés
est présentée en annexe 3.
Les critéres d’agrément des stages sont les suivants :

- les critéres prévus pour les stages de la phase socle,

- T'utilisation de plateformes et plateaux techniques « omiques » et analytiques de haut niveau

et d’analyses bio-informatiques,

- la possibilité de participer & des programmes de recherche clinique.
Ces compétences sont présentes dans les laboratoires au Antilles-Guyane (cf 3.4.1.1. Lieux de stage
aux Antilles-Guyane).

- Consolidation (2 semestres), avec le statut de docteur junior.

L’étudiant a passé sa thése d’exercice et acquiert de |’autonomie tout au long de I’année.

Les critéres d’agrément des stages sont les suivants :

- les critéres prévus pour les stages des phases socle et d'approfondissement,

. TParticulation de I’activité spécialisée avec les équipes cliniques apparentées, les centres de
référence ou de compétence,

_ Paccés a I’utilisation de plateformes « omiques » et analytiques de haut niveau ct d’analyses
bio-informatiques,

- la participation & des programmes de recherche clinique.

Des réunions de concertation pluridisciplinaire (RCP) regroupant des professionnels de santé de
différentes disciplines sont réalisées sur I’ensemble des établissements de soins des Antilles et Guyane.
Ces RCP sont présentés en annexe 3. Tous les laboratoires dans leurs spécialités interagissent dans leurs
spécialités avec des centres de référence et de compétence et participent a des programmes de recherche
(cf3.4.1.1. Lieux de stage aux Antilles-Guyane).

Les terrains de stage actuellement agréés pour recevoir des intermnes en médecine se spécialisant en
biologie médicale sur cette phasc sont présentés en annexe 4. Une synthése des enseignements
actuellement dispensés est présentée en annexe 3.

3.4.1.3. Internes en Biologie médicale Filiére médecine

Depuis novembre 2018, 5 internes issus de cette filiere ont été ou sont en cours de formation (Tableau
3).
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Tableau 3. Internes en Biologie médicale Filiére médecine depuis novembre 2018

Internes Filieres Médecine

Période
Interne 1 Interne 2 Interne 3 Interne 4 Interne 5
Hématologie CHU
01/11/2018 au |  Guadeloupe (Dr
30/04/2019 Beltan)
Bactériologie-
Virologie CHU
1/05/2019 au Guadeloupe (Pr
31/10/2019 Breurec)
Mycologie- Hématologie CHU
01/11/2019 au | Parasitologie CH Guadeloupe (Dr
10/04/2020 | Cayenne (Pr Démar) Beltan)
Blochimie CHU Hématologic CHU
1/05/2020 au Martinique (Dr Guadeloupe (Dr
31/10/2020 Bichard) Beltan)
Bactériologie-
Virologie CHU Biochimie CHU
01/11/2020 au Guadeloupe (Dr Martinique (Dr
30/04/2021 Disponibilité Garin) Bichard)
Hématologie CHU
1/05/2021 au Stage Hors Stage Hors Martinique (Dr
31/10/2021 subdivision subdivision Fuseau)
Bactériologie CHU | Hématologic CHU
01/11/2021 au Stage Hors Stage Hors Martinique (Dr Martinique (Dr
30/04/2022 subdivision subdivision Olive) Fuseau)
Bactériologie CHU
1/05/2022 au Stage Hors Stage Hors Martinique (Dr
31/10/2022 Disponibilité subdivision subdivision Olive)
Virologie Institut
Pasteur de Guyane Biochimie CHU
01/11/2022 au (Dr Stage Hors Stage Hors Martinique (Dr
30/04/2023 Rousset) Année recherche subdivision subdivision Bichard)
Bactériologie-
Virologie CH Hématologie CHU
1/05/2023 au Cayenne (Dr Stage Hors Martinique (Dr
31/10/2023 Sainte-rose) Année recherche Disponibilité subdivision Fuseau)
Génétique moléculaire Bactériologie-
des cancers CHU | Hématologie CHU | Virologie CHU | Virologie CHUG
01/11/2023 au Martinique Martinique (Dr Martinique (Dr (Dr Garin)
30/04/2024 (Dr Béra) Fuseau) Fagour)
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3.4.2. La pharmacie hospitaliére

La réforme du 3éme cycle des études de Pharmacie s’est appuyée sur le décret n°2016-1597 du 25
novembre 2016 relatif & I’organisation du troisiéme cycle des études de médecine et des arrétés qui ont
suivi. La nouvelle maquette du DES de Pharmacie Hospitaliére a ét¢ élaborée avec, comme pour la
médecine, une approche compétence avec une gradation qui comprend une phase socle, une phase
d’approfondissement et une phase de consolidation. La réglementation relative a I’organisation du cycle
long des études pharmaceutiques est présentée dans arrété du 4 octobre 2019 modifi¢, avec la
maquette en annexe 5.

Le DES PH forme des praticiens hospitaliers et praticiens hospitalo-universitaires destinés 4 exercer la
Pharmacie en établissement de santé public ou privé, et des pharmaciens exergant dans l'industrie des
produits de santé ou des organismes de santé. La validation du DES leur permet d'exercer dans des PUL
en conformité avec la réglementation en vigueur, y compris les activités de pharmacie clinique,
d'éducation thérapeutique, d'économie de santé, de vigilance et a s'adapter aux évolutions futures du
métier. Le DES PH repose sur les compétences suivantes : Pharmacie Clinique et prises en charge
thérapeutique du patient, Technologies pharmaceutiques hospitaliéres et contrdles, Dispositifs
Médicaux (DM) Stérilisation et Hygiéne, Qualité et Gestion des Risques, Economie de Santé et Gestion
des flux des produits de santé.

Il comporte 3 options précoces : Pharmacie Hospitaliére générale (PHG), Développement et
sécurisation des produits de santé (DSPS) et Radiopharmacie (RPH). Il s'ouvre & 5 formations
spécialisées transversales : i) FST Pharmacologie médicale/thérapeutique, ii) FST Hygiéne-prévention
de l'infection, résistances, iii) FST Thérapie cellulaire, transfusion, iv) FST Bio-informatique médicale
et v) FST Innovation et recherche en sciences biologiques et pharmaceutiques. La durée du DES PH
est de 8 semestres (4 ans) pour les options PHG et DSPS et 10 semestres (5 ans) pour I’option RPH.

3.4.2.1. Lieux de stage aux Antilles-Guyane
3.4.2.1.1. Guadeloupe

La pharmacie 4 usage intérieur du CHU Guadeloupe (CHUG)

Le CHU Guadeloupe se situe au centre de la Guadeloupe continentale et est I’établissement support du
GHT. La Pharmacie a usage intérieur (PUI) du CHU prend en charge 589 lits (MCO, HAD et SSR),
900 patients en dispensation ambulatoire et 200 patients en unité carcérale. Pour cela elle assure une
logistique d’approvisionnement acrien et maritime et une assistance pharmaceutique pour les services
de soins et les patients de produits pharmaceutiques et expérimentaux. Elle dispose d’une unité de
préparations stériles (ophtalmiques et cytotoxiques), d’une unité de préparations non stériles au sein de
la PUI et d’une unité de préparation de nutrition parentérale décentralisée (a Iarrét depuis le cyclone
Maria).

Elle détient également une unité de préparations radiopharmaceutiques au sein du service de médecine
nucléaire et une autorisation de synthése de médicaments radiopharmaceutiques depuis 2019. La
stérilisation assure la prise en charge chirurgicale multidisciplinaire des patients sur 2 sites (10 blocs)
dont la greffe rénale en tant qu’établissement de référence et autres activités interventionnelles avec
des équipements neufs.

La PUI est informatisée ainsi que ces unités de préparations ct bénéficie de I’accés au DPI, déploy¢ en
hospitalisation et consultation depuis 2019 (98% des services en 2022). La PUI est en lien avec les
unités du pdle de soins critiques et participe avec le SAMU a la gestion des différents plans urgences
(PSM 1 et 2) et exercices de simulation. En termes d’effectif, la PUI est composée de 15 pharmaciens
dont 1 Radiopharmacien (10.9 ETP) pour le moment avec un effectif cible de 16 ETP (congé non
inclus).
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Des évolutions technologiques avec le nouveau CHU qui ouvrira fin 2024, permettra a la pharmacie de
constituer une plateforme logistique pharmaceutique et d’automatiser et robotiser la dispensation avec
un systéme d'information plus performant. Une priorité est également de continuer & développer la
pharmacie clinique pour contribuer a ’information sur le bon usage des produits de santé et 4 la
sécurisation de la prise en charge médicamenteuse. Elle mettra a disposition un plateau technique de
production pharmaceutique innovant avec des équipements neufs, une centralisation de toutes les
préparations au sein de la PUI et I'implantation d™un laboratoire de contrdle et développement. Elle
bénéficiera d’une nouvelle unité de radiopharmacie également pour développer de nouvelles prises en
charge. Pour la stérilisation, le renouvellement de tous ces équipements et du circuit informatis¢ avec
le bloc opératoire.

Parmi les projets de recherche, la mise en place des nouveaux radiotraceurs, le développement de
nouveaux essais cliniques et I’'amélioration de la pertinence du parcours médicamenteux notamment
gériatrique et le lien avec les CPTS sont des priorités. Les pharmaciens assurent des enseignements en
soins infirmiers de lere, 2eme et 3eme année depuis plus de 10 ans. Elle accueille des externes en
pharmacie chaque ét¢ et des inter-CHU ou FFI de maniére réguliére depuis 2020. Des fiches de postes
existent, et des grilles d’évaluations de I’étudiant et du stage sont réalisées & T1 T3 T6. Depuis 2 ans,
des externes en médecine 2eme année sont présents lors de leur stage ou en plus de leur stage au sein
de la PUI pour étude de dossier clinique. L’encadrement de 2 théses a pu étre réalisé durant les 3
derniéres années. Depuis 2020, la PUI a publié 15 communications affichées en congrés nationaux ou
local (JPHAG Journées de Pharmacie Hospitaliére Antilles Guyane).

La pharmacie 3 usage intérieur de I’hdpital de Saint Martin et de Saint Barthelemy

La PUI est intégrée au GHT Ile du Nord. Elle approvisionne les 97 lits (80 MCO, 17 SSR) du CH de
Saint Martin et les 16 lits du CH de Saint Barthélémy en temps partagé. Elle dispose d’une stérilisation
et d’une unité de préparation de cytotoxiques depuis Novembre 2021 avec une file active de 1200
personnes en oncologie.

L’équipe est composée de 2 pharmaciens PH, un assistant pharmacien et de trois préparatrices.
L’hépital étant un hopital de faible taille, I'interne aura une activité multifonction : Pharmacie clinique,
validation pharmaceutique, conciliation pharmaceutique, dispensation aux patients ambulatoires,
pharmacotechnie, stérilisation, achats, approvisionnements et participation aux instances de type
COMEDIMS et staff infecticux. L’interne en pharmacie et les internes en médecine bénéficieront des
mémes enseignements. Il aura ainsi une approche multi-dimensionnelle de la prise en charge des
patients dans un hopital général.

La pharmacie & usage intérieur du CH Gérontologique (Les abymes)

Le Centre Hospitalier Gérontologique de Palais-Royal Jacques SALIN (CHGJS) est '¢tablissement
dédié & 'accueil des personnes agées en Guadeloupe d'une capacite de 265 lits, de 20 places d'HAD et
de 10 places d'accueil de jour. La pharmacie est informatisée avec le DPI territorial lui permettant de
mener des actions de pharmacie clinique en plus de la gestion de ses achats et approvisionnements et
dispensation nominative.

La pharmacie 2 usage intérieur du CH Basse Terre (Basse Terre)

Le Centre Hospitalier de la Basse Terre (CHBT) est situé au sud de la Guadeloupe continentale. Il est
le seul centre hospitalier de recours du territoire Sud Basse-Terre et de I’ensemble de sa zone sanitaire.
La pharmacie du CH Basse- Terre est organisée sur une plateforme logistique pharmaceutique assurant
la prise en charge des 235 lits de MCO et SSR. Elle détient une unité de préparation de cytotoxiques et
une stérilisation. Elle assure également la prise en charge médicamenteuse de ’EPSM de la Guadeloupe
de 423 lits. Elle détient le DPI territorial et est autorisée a la dispensation aux patients ambulatoires.
Elle participe aux activités de pharmacie clinique.
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La pharmacie a usage intérieur du CH Sainte Marie (Marie-Galante)

Le Centre Hospitalier Sainte Marie est un établissement public de santé de proximité assurant une
double action sanitaire et médico-sociale pour les 10 565 habitants de I'fle de Marie-Galante. La PUI
assure I’approvisionnement des médicaments et des dispositifs médicaux stériles en double insularité
pour 17 lits de médecines polyvalentes, 4 lits UHCD et urgences, 10 lits de SSR et 40 places d’EPHAD.
Elle contribue au bon usage des médicaments et des dispositifs médicaux stériles et assure la vente aux
particuliers de médicaments (Rétrocession).

La pharmacie & usage intérieur du CH Maurice Selbone

Le CH Maurice Selbonne se situe sur la commune de Bouillante en Basse Terre. Il comporte 96 lits de
SSR MPR adulte Adultes « Digestif, Endocrinologie, Diabétologie et Nutrition. La Pharmacie est
munie du DPI commun territorial.

La pharmacie 4 usage intérieur du CH Louis-Daniel Beauperthuy

Le CH Louis-Daniel Beauperthuy se situe 4 Pointe Noire en Basse Terre. 1l comporte 143 lits répartis
en 12 lits de Médecine, 61 lits de SSR MPR, 30 lits de long séjours, 20 de SIADD et 20 places HAD.
I1 est composé d’un pdle médecine spécialité infecticuse et virologique ainsi qu’un péle addiction et
péle gériatrique (neuro psychiatrie gérontologique). La Pharmacie est munie du DPI commun
territorial.

3.4.2.1.2. Martinique

La pharmacie 4 usage intérieur du CHU de Martinique (CHUM)

Le CHU de Martinique est doté actuellement de 3 PUI car il provient de la fusion de 3 établissements
(Le CHU de Fort-de-France et 2 CHG ; le CH du Lamentin et le CH Louis Domergue de Trinit¢).

11 sera constitué d’une PUI unique en 2024 avec une unité de pharmacie sur chacun de ces 3 sites.

En terme d’effectif, on compte 16 pharmaciens PH et 6 assistants spécialistes.

Le CHU a en charge la santé au Centre Pénitentiaire de Ducos : les détenus recevant des médicaments
Staient au nombre de 522 dans Iunité somatique et 761 dans I’unité psychiatrique pour 1200 détenus
environ en 2022,

Le DPI Hopital Manager est en cours de déploiement sur tout le CHU Martinique et remplacera 1’actuel
DPL. Le DPI est régional sur tous les établissements MCO de la Martinique.

La pharmacie est constituée de 3 unités de pharmacie (une par site), d’une unité de pharmacotechnie,
d’une unité de radiopharmacie avec cyclotron, de 2 unités de stérilisation.

La pharmacie comprend 2 secteurs d’approvisionnement : Médicaments et Dispositifs Médicaux
stériles (dont des Dispositifs Médicaux Implantables).

Elle assure la dispensation d’essais cliniques, Médicaments AAC/AAP et du cannabis (en
expérimentation).

La pharmacie clinique est déployée en analyse de niveau 3 sur les services informatisés et sur EHPAD
et USLD. Quatre services de chirurgie (2 orthopédiques, viscérale et digestive) bénéficient de
conciliation chez la personne agée (conciliation entrée / sortie) et de revue de médication.

La stérilisation assure la prise en charge chirurgicale multidisciplinaire des patients sur 2 sites avec des
équipements neufs et une activite informatisée (logiciel Bloc et stérilisation).

La Pharmacotechnie du CHU est la seule unité de Martinique réalisant des préparations de médicaments
injectables stériles : cytotoxiques, thérapies ciblées et anticorps monoclonaux pour la prise en charge
des cancers, préparation des mélanges de nutrition parentérale individualisée pour les enfants des
services de Néonatologie et de Réanimation Pédiatrique a 1’aide d’un automate. Elle réalise également
des préparations non stériles, en particulier pour la pédiatrie.

Le CHU de Martinique s’est engagé en 2018 dans la construction d’une nouvelle structure hospitaliére
(PZQ3). Dans ce nouveau batiment, livré en 2023, la Pharmacotechnie occupe la moitié du ler étage
(env. 500 m?). Cette unité fonctionnelle de la PUI regroupe les activités de préparations stériles et non
stériles, ainsi qu’un laboratoire de contrdle permettant un contrdle libératoire des préparations. Les
techniques utilisées sont la spectrométric UV/Raman, "U-HPLC avec une détection DAD. En
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adéquation avec les missions du CHU, le développement d’une activité de recherche et de formation
dans le domaine de la Pharmacotechnie sera réalisé. L’encadrement pharmaceutique est constitué de 2
Pharmacicens PH et 1,5 assistants spécialistes.
Dans ce nouveau batiment se trouve également la radiopharmacie, équipée d’un cyclotron et des
équipements nécessaires & la préparation de médicaments radiopharmaceutiques pour imagerie TEP.
Le cyclotron choisi (Kiube 18 MeV, IBA) et les installations présentes vont permetire de développer la
recherche clinique en partenariat avec I'Institut Caribéen d’Imagerie Nucléaire. Par exemple, il sera
possible de mettre au point des radiomarquages d’anticorps au zirconium 89 ou encore de produire de
I’eau radiomarquée pour réaliser des études de perfusion cardiaque ou cérébrale. Cette activité de
radiopharmacie est encadrée par 3 Radiopharmaciens PH et 1 assistant spécialiste.
La pharmacie du CHU de Martinique accueille régulierement des internes en pharmacie inter-CHU et
des externes en pharmacie de 5¢ année de diverses Facultés de pharmacie. 1l est confié a tous les internes
un travail personnel qui peut aboutir & une communication. Ces derniéres années, deux étudiants ont
soutenu leurs théses sur un sujet réalisé au CHU de Martinique. Les pharmaciens assurent des
enseignements en soins infirmiers, école de sage-femmes, BTS de manipulateur radiologie et école de
préparateur en pharmacie hospitaliére, ainsi qu’a I'Université des Antilles (PASS-LAS).

3.4.2.1.3. Guyane

Porte d’entrée de I’Europe sur I’ Amérique du Sud, située entre le Brésil et le Surinam, la Guyane est
située au ceeur de I’ Amazonie.

Constitué en 2019, le Groupement hospitalier de territoire de Guyane regroupe 3 Hépitaux dans la
perspective de devenir & horizon 2025 un Centre hospitalier régional et universitaire (CHRU). 1I est
constitué des Centres hospitaliers de Cayenne, de Kourou et l'ouest guyanais qui disposent chacun
d’une PUI propre.

Le Centre Hospitalier de Cayenne - Andrée Rosemon
Etablissement de référence de la région Guyane et établissement support du Groupement hospitalier de
Guyane le CHC porte une offre de soins de recours mais également 3 hopitaux de proximité ainsi que
14 centres de prévention et de soins délocalisés répartis sur ’ensemble du territoire (800 lits et places
dont 700 lits de court séjour MCO et 100 lits ’EHPAD-USLD ; 3 709 naissances en 2022).
Sont développés 9 disciplines universitaires (Infectiologie, pédiatrie, dermatologie, parasitologie,
neurologie, santé¢ publique, réanimation, radiologie, urgences) portées par 12 professeurs des
universités- praticiens hospitaliers (PU-PH), 1 professeur associé, | MCH-PH et 4 chefs de clinique.
La pharmacie a usage intérieur du CHC assure la gestion, l'approvisionnement, la préparation, le
contréle, la détention, I'évaluation et la dispensation ainsi que leur bon usage des médicaments et des
dispositifs médicaux. Elle intervient & chaque étape du circuit du médicament afin d’assurer une prise
en charge optimale du patient tout au long de son parcours de soins.
Quelques chiffres de la PUI du CHC :

2000 références Médicaments et 3000 références dispositifs médicaux

150 lits en Dispensation nominative

3 Robots de dispensation des médicaments

30 armoires informatisées de dispensation sécurisée dans les unités de soins
La PUI dispose d’une pharmacotechnie avec deux salles ISO 7 et réalise :

La préparation de gélules pédiatriques et autres formes séches

La préparation de poches de chimiothérapie et de produits injectables stériles 4500 par an

La préparation de poches de nutrition parentérale pédiatriques 3400 par an
La PUI est également en charge de la stérilisation des dispositifs médicaux (3 autoclaves, 2 laveurs
automatiques).
Elle a la responsabilité pédagogique de I’école de formation des PPH de Guyane.
L’équipe pharmaceutique est composée de 7 PH, 1 PHC et 3 Padhue, 1 cadre de santé, 26 Préparateurs
et 4 magasiniers. Elle participe aux travaux de recherche (antibiorésistance et envenimations entre
autres), aux essais cliniques ainsi qu’a I’encadrement des internes de spécialité.
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Le Centre Hospitalier de Kourou (CHK)

11 s'agit d’un établissement Public de Santé depuis 2018.

En quelques chiffres : 112 lits MCO, 780 accouchements, 2000 interventions chirurgicales, en 2021.
11 dispose d’un plateau technique avec 4 blocs opératoires, 1 scanner, 1 IRM, 1 mammographe, radio
et écho, 2 salles de naissance. Le bloc opératoire dispose d’un robot de chirurgie. L’établissement est
également doté d’un service d’accueil des urgences et d’un SMUR (Service Mobile d”Urgence et de
Réanimation).

La Pharmacie A usage interne du CHK comprend un effectif constitu¢ de 3 pharmaciens dont 1 PH,
1 cadre de santé, 3 préparateurs et | magasinier qui contribuent au controle, a la gestion, a la délivrance
des médicaments et aux dispositifs médicaux (implantable, prothése) dans I’établissement.

Elle dispose d’une stérilisation composée d’un effectif d’aides-soignants, d'agents de service hospitalier
sous la responsabilité du pharmacien.

De plus des activités classiques, la PUT assure la stcrilisation des dispositifs médicaux, la préparation
des médicaments anticancéreux, la gestion des fluides médicaux, les rétrocessions aux patients.

Le Centre Hospitalier de 1'Ouest Guyanais, Franck Joly (CHOG)
Situé dans la ville de Saint-Laurent-du-Maroni, la deuxiéme plus grande ville de Guyane, Le CHOG
est le principal centre de soins pour l'ouest avec offre une gamme compléte de services médicaux.
Quelques chiffres : 219 lits et places, 3100 naissances, 1437 interventions chirurgicales en 2020.
La pharmacie & usage intérieur du CHOG est en charge de l'approvisionnement, la préparation, le
controle, la détention, I'évaluation et la dispensation ainsi que leur bon usage et la sécurité d utilisations.
La PUI dispose d’une pharmacotechnie avec

La préparation de gélules pédiatriques et autres formes séches

La préparation de poches de chimiothérapie et de produits injectables stériles

La stérilisation des dispositifs médicaux (3 autoclaves, 2 laveurs automatiques)
La PUI est en charge de la station de production d’oxygene liquide.
L’équipe pharmaceutique est composée de 3 PH et 1 Padhue.

3.4.2.2. Agréments de stage pour les Antilles-Guyane
Pour évaluer I’offre de formation aux Antilles-Guyane des internes, les stages agréés en PUI avant la
réforme et leur domaine ont été recensées. Six PUI des établissements de soins des Antilles-Guyane
disposaient d’agréments pour le DES de Pharmacie ancien régime et deux pour le DESC de

Radiopharmacie (tableau 4).

Tableau 4. Liste des PUI avec agréments de stage (avant la réforme du DES)

Liste des PUI DES Pharmacie DES Pharmacie DES Pharmacie DES Pharmacie DESC
avec agréments DES Domaine 108 : Domaine 109 : Domaine 110: Domaine 111 : Radiopharmacie
i Pharmacie Pharmacie clinique | Economie de lasanté |  Préparation et Stérilisation - Agrément 089
/ DESC Radiophar macie - Dispensation - Vigilances Controle Dispositifs médicaux
CHU de Guadeloupe v 4 4 v
Guadeloupe | a Basse Terre v 7 7 v
Martinique|CHU de Martinique s ' v v
CH de Cayenne 7/ v / v
Guyane|CH de Kourou v v 4 v
CH de I'Ouest Guyanais v v v/ v

Des stages dans chacun des 4 domaines a valider pour ’obtention du DES de Pharmacie ancien régime
(Pharmacie clinique et dispensation, Economie de la santé et vigilances, Préparation et contrdle,
Stérilisation et dispositifs médicaux) étaient donc proposés aux internes en inter-CHU, ainsi que dans
le domaine de la radiopharmacie pour le du DESC de Radiopharmacie - Radiobiologie.
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Un bilan du nombre d’internes en inter-CHU accueillis dans les PUI de Guadeloupe, Martinique et
Guyane pendant les 7 derniéres années est présenté en annexe 6.
Trente-deux stages ont été effectués couvrant I’ensemble des domaines de pharmacie hospitalicre :

- 14 en Préparation et Contréle,

- 8 en Pharmacie clinique et dispensation,

- 3 en Stérilisation et dispositifs médicaux,

. 1 en Economie de la santé et vigilances.
et pour la radiopharmacie : 6 en stage agré¢ pour le DESC de radiopharmacie et 7 en stage agré¢ pour
le DESC de radiopharmacie (post-internat, année DESC).

3.4.2.2.1 Autorisation d’activités des PUI

L’obtention des agréments de stage reposant notamment sur les activités des PUI soumises a
autorisation par I’ ARS, les activités pharmaceutiques réalisées a ce jour par les PUI des ¢tablissements
publics et privés des Antilles-Guyane ont été recensées (tableau 5).

Ces activités autorisées sont en adéquation avec les domaines des stages a réaliser pour valider le
nouveau DES de Pharmacie (Pharmacie clinique - Prise en charge thérapeutique du patient ; Domaine
Dispositifs médicaux - Stérilisation - Hygiéne hospitaliére ; Domaine Technologie pharmaceutique
hospitaliére- Contréles).
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Tableau 5. Autorisations ARS obtenues a ce jour pour les activités pharmaceutiques des PUI aux Antilles-Guyane
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3.4.2.2.2 Ressources existantes pour ’encadrement des internes

Les ressources existantes en pharmaciens & ce jour aux Antilles-Guyane sont les suivantes :
- Guadeloupe : 15 pour le CHU, 11 pour les CH,
- Martinique : 22 pour le CHU,
- Guyane : 11 pour le CHG de Cayenne, 4 pour le CH de I’Ouest Guyanais
Sur les 63 pharmaciens, tous exercent a temps plein et 41 (65%) ont un statut de Praticien
Hospitalier (PH).

5 (

D ESEEEee
0 Assistants

|

[ » PADHUE
15 L

! # PHC

B PH

10

0 ¥~

CH de la Basse- Autres CH CHU de
Guadeloupe Terre Guadeloupe Martinique Cayenne Guyanais

CHG de CH de 'Ouest

Figure 4. Ressources en pharmaciens hospitaliers aux Antilles-Guyane

Concernant leur formation, 42 possédent un DES de Pharmacie : 17 en Guadeloupe, 20 en
Martinique et 5 en Guyane. Parmi eux, 7 ont un DESC de Radiopharmacie.
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® DES Phcie PIBM

# DES Phcie Hospl

CHU de CHdel Autres CH CHU de CHG de CH de I'Ouest
Guadeloupe  Basse-Terre  Guadeloupe  Martinique Cayenne Guyanais

Figure 5. Formation des pharmaciens hospitaliers aux Antilles-Guyane

Trois possédent un Doctorat d’universite et un une Habilitation a Diriger les Recherches (HDR) (Figure
6).

®m HDR
# Doctorat en cours
CH de I'Ouest Guyanais ® Doctorat d'Université
R
CHG de Cayenne 777777
. e
CHU de Martinique
[BEsisngataa gt
Autres CH Guadeloupe
CH de la Basse-Terre
CHU de Guadeloupe
0 1 2 3

Figure 6. Pharmaciens hospitaliers aux Antilles-Guyane avec Doctorat/HDR
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3.4.2.2.3 Modalités d’agrément

Les formulaires d’agréments des stages pour le 3¢me cycle Antilles-Guyane seront ceux utilisés par le
département de I'UFR Santé de I'Université de Toulouse III.

3.4.2.2.4. Les Phases
Le nouveau DES PH est divisé en 3 phases :

- Socle (4 semestres)
Trois stages sont & réaliser en PUI et un stage libre dans une structure agréée :
-1 semestre : Domaine Pharmacie clinique - Prise en charge thérapeutique du patient,
- 1 semestre : Domaine Dispositifs médicaux - Stérilisation - Hygiéne hospitaliére,
- 1 semestre : Domaine Technologie pharmaceutique hospitaliére- Controles,
- 1 semestre libre réalisé en accord avec le contrat de formation de l'é¢tudiant dans un service
agréé. Ce stage est réalisé au cours du 3éme ou 4éme semestre.

Les critéres d'agrément sont les suivants :
- Un projet pédagogique en cohérence avec la maquette du DES (avec moyens mis a disposition
et critéres de validation des acquis),
- Un encadrement suffisant en termes de nombre de pharmaciens seniors,
- Au moins 75 % du temps d'activité correspondant au domaine d'agrément.
Des séances de bibliographie et de présentation de cas pharmaceutiques réalisés par l'¢tudiant. Un
travail personnel appliqué au domaine de la phase socle est confié a I'étudiant.

- Approfondissement (2 semestres pour les options PHG et DSPS et 4 pour RPH)
Option PHG : 1 semestre au moins en PUI agréée pour cette phase dans un des trois domaines
Option DSPS : 1 semestre dans un ¢tablissement fabricant de produits de santé ou dans un organisme
de santé et 1 semestre en PUI dans un des trois domaines
Option Radio Pharmacie (RPH) : 2 semestres dans le domaine Radiopharmacie dans des services agréés
et 1 semestre obligatoire en PUI dans un des trois domaines
Pour les trois options précoces, une dérogation a la maquette peut étre accordée a 'étudiant pour réaliser
un parcours recherche selon le contrat de formation établi avec le coordonnateur local de la spécialité.
Les critéres d'agrément sont les mémes que ceux prévus pour les stages de la phase socle.
L'étudiant peut participer a la permanence des soins (gardes et astreintes).
Pendant cette phase : soutenance et obtention de la thése pour le diplome d'Etat de docteur en
pharmacie.

- Consolidation (2 semestres), avec le statut de docteur junior.

L’étudiant a passé sa thése d’exercice et acquiert de I’autonomie tout au long de ’année.

Le projet pédagogique doit €tre en cohérence avec la maquette du DES, de I'option précoce et de la
phase.

Le terrain de stage doit permettre une activite en autonomie supervisée (encadrement mixte dans les
services cliniques).

4. Nombre de candidats susceptibles d’étre accueillis chaque année

L’effectif sera de 16 par an.
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5. Moyens affectés a la formation
5.1. Financiers
Cf Budget annexé.
5.2. Humains

Des disciplines accessibles aux étudiants en pharmacie de 3éme cycle, seule la biologic meédicale
compte dans son effectif des hospitalo-universitaires : 4 PU-PH (1 en bactériologie, 1 en virologie, 1
en parasitologie et 1 en hématologie), 1 MCU associé en hygiéne hospitaliére.

Les praticiens hospitaliers des 3 territoires (Guadeloupe, Martinique, Guyane) seront impliqués dans la
formation tant au niveau des stages hospitaliers qu’au niveau des enseignements a la faculté.

L’encadrement actuellement disponible au 1/11/2023 est présenté en annexe 3 pour le DES BM.

Les administratifs, avec la Directrice Administrative et Financiére, la responsable de la scolarite et la
responsable du 3°™ cycle.

Un ingénieur en informatique dédié¢ a I'UFR Santé est en cours de recrutement.

Un logisticien pour la gestion des stages et des mouvements des ¢tudiants sur les 3 territoires est en
cours d’acquisition.

5.3. Locaux
Il est important de noter que les étudiants sont répartis sur les 3 territoires. Sur I’ensemble des
&tablissements hospitaliers des Antilles-Guyane, des salles de réunion sont disponibles pour le volet
pédagogique. Si besoin, des locaux sont également disponibles au niveau de I’UFR Santé en
Guadeloupe, en Guyane et en Martinique. Toutes ces salles possédent l'équipement nécessaire
(vidéoprojecteur) pour des cours et séminaires en présentiel mais ¢galement une connexion internet a
haut débit en cas de séminaire ou de cours en distanciel.

6. Nom et qualité du responsable de la formation

Le Doyen (directeur de la composante) UFR Santé des Antilles : Pr Suzy DUFLO, PU-PH en Oto-
Rhino-Laryngologie et Chirurgie Cervico Faciale.

7. Présentation de I’équipe de pilotage

- Comité de pilotage
Pr Suzy Duflo : doyen et porteur du projet / PU-PH en ORL et Chirurgie Cervico-Faciale

- Coordonnateur
Pr Sébastien Breurec, PU-PH en Bactériologie
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- Comité pédagogique

NOM Prénom Spécialité Type de DES Etablissement
BACCINI Véronique PU-PH Hématologie DES BM CHU Guadeloupe
BARRIGAH-BENISSAN Koko PH Hygiéne DES PH CH Cayenne
BREUREC Sébastien PU-PH Bactériologie DES BM CHU Guadeloupe
CAROD Jean-Frangois PH Polyvalent BM DES PH CH Cayenne
CESAIRE Raymond PU-PH Virologie DES BM CHU Guadeloupe
COPPRY Maider MCU Associé PH Hygiéne DES PH CHU Guadeloupe
DEMAR Magalie PU-PH Parasitologie Mycologie DES BM CH Cayenne
DESBOIS Nicole PH Parasitologie Mycologie DES BM CHU Martinique
NKONTCHO Flaubert PH Pharmacie hospitaliére DES PH CH Cayenne
RIZZO-PADOIN Nathalie PH Radiopharmacie DES PH CHU Martinique
SALIEGE Marion PH Pharmacie hospitaliére DES PH CHU Guadeloupe
SANCHEZ Karine PH Hygiéne DES PH CHU Martinique

8. Présentation de I’équipe enseignante

L’UFR Santé des Antilles et de la Guyane a pos¢ comme priorité 1’augmentation de 1’offre
d’enseignement avec ce projet de mise en place du 3éme cycle de pharmacie en novembre 2024.
L'universitarisation des disciplines non universitaires est une priorité. Pour rappel, aucun universitaire
n’est présent pour la pharmacie hospitaliére.

Dans le cadre de la phase socle, I"effectif est insuffisant aux Antilles-Guyane quel que soit le DES et la
spécialité pour assurer les cours localement de l'ensemble du programme. Une collaboration
pédagogique est en cours de construction avec les enseignants référents de 1'équipe du département
Pharmacie de la Faculté de Santé de I'Université de Toulouse III. A Toulouse, des cours sont organisés
en présentiel et en distanciel, semestre d’été comme d’hiver, pour chaque spécialité et les internes des
Antilles-Guyane pourront se joindre a cette dynamique. Les enseignants des Antilles-Guyane seront
impliqués dans cette collaboration pédagogique (cours magistraux, cas cliniques, ...).

8.1. DES de Biologie médicale
Le référent pour le DES BM pour le département Pharmacie de la Faculté de Santé de I'Université de

Toulouse 111 est le Pr Peggy GANDIA-MAILLY. Les enseignements dispensés au cours de la phase
socle sont présentés dans le tableau 6.
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Tableau 6. Enseignements dispensés pour la phase socle en distanciel en collaboration avec le
Département de Pharmacie de la faculté de Santé de 1’Université Toulouse 1L

Intitulé des | Programme de cours Référent Université | Référent Antilles-

enseignements Toulouse Guyane

Biochimie et biologie | Cours magistraux et cas | Pr Thierry LEVADE Dr Abdelhakim

moléculaire cliniques (45 heures) TEMMAR

Bactériologie Cours magistraux et cas | Dr Damien DUBOIS Pr Sébastien BREUREC
cliniques (48 heures)

Virologie Pr Christophe | Pr Raymond CESAIRE

PASQUIER

Hygiéne hospitaliére Dr Damien DUBOIS Dr Maider COPPRY

Hématologie - | Cours magistraux et cas | Pr Véronique DEMAS Pr Véronique BACCINI

Hémostase cliniques (45 heures)

8.1. DES de Pharmacie hospitaliére

Le référent pour le DES BM pour le département Pharmacie de la Faculté de Santé de I'Université de
Toulouse I1I est le Pr Brigitte SALLERIN. Les enseignements dispensés sont présentés dans le tableau

6.

Tableau 6. Enseignements dispensés en distanciel

Intitulé des Unités d’Enseignements
(UE)

Référent Université Toulouse

Référent Antilles-Guyane

UE Pharmacie clinique - Prise en charge

Dr. Flaubert NKONCHO

thérapeutique du patient Br. Philippe CESTAC Dr. Marion SALIEGE
UE Dispositifs médicaux - Stérilisation - Dr. Karine SANCHEZ
Hygiéne hospitaliére Di. Chatlotte LABORDE Dr Maider COPPRY
UE Technologies ~pharmaceutiques | . pyorent pUISSET Dr. Christophe PADOIN
hospitaliéres - Contrdles

UE Assurance Qualité, Gestion des | Dr. Blandine JUILLARD CONDAT

Dr. Nathalie RIZZO-PADOIN

UE Méthodologie de production et
contréles
UE Radiopharmacie clinique

risques Dr. Catherine DUMARTIN

UE Physique nucléaire et détection des

rayonnements ionisants

UE Dosimétrie, radiobiologie,

radiopathologie et radioprotection Dr. Isabelle QUELVEN Dr. Nathalie RIZZO-PADOIN
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9. Organisation des enseignements et de I’évaluation
9.1. Enseignement

Pour sa formation, I'interne est la plupart du temps sur son terrain de stage, ce qui permet un
enseignement pratique en condition réelle. Une semaine comporte 8 demi-journées en stage et 2 demi-
journées de formation hors stage, une demi-journée en supervision et la seconde en autonomie.
Hormis les stages, ’interne bénéficiera d’une formation dispensée en présentielle (incluant parfois de
la simulation) et / ou en ligne. Pour la phase socle, les cours seront réalisés en distanciel en collaboration
avec le Département de Pharmacie de la faculté de Sant¢ de I’Université Toulouse III. Pour les autres
phases, la formation en présentiel ou distanciel sera réalisée a 1’aide de séminaires locaux, régionaux,
ou nationaux, de cours magistraux et de synthése locaux, régionaux ou nationaux. La coopération avec
I’équipe enseignante de Toulouse sera également privilégiée.

A titre d’exemples, "'UE Qualité gestion des risques du DES de Pharmacie hospitaliére est commune
aux régions Occitanie, Nouvelle Aquitaine, Pays de la Loire, Centre Val de Loire et Bretagne (Cf. fiche
descriptive de I’'UE en annexe 7). L enseignement de I’option Radiopharmacie (4 UE) est organis¢ au
niveau national et se fait en présentiel a I'Institut National des Sciences et Techniques Nucléaires a
Paris Saclay (Cf. fiche cursus DES PH option radiopharmacie en annexe 8).

La formation en ligne sera dispensée via une plateforme dédiée (souvent celle du collége des
enseignants ou la plateforme Moodle de ’Université de Bordeaux) ou via SIDES-NG, la plateforme
pédagogique nationale. Il s’agit d’un espace numérique dédié animé par les enseignants du 3éme cycle
afin de les accompagner dans leur formation théorique (e-learning) et pratique (stages). Cette
plateforme est portée par I’Universite Numérique en Santé et en Sport (Uness.fr).

Le suivi pédagogique sera réalisé par le coordinateur de DES ou un référent par délégation. Il se fera
en lien avec la commission locale du DES présidée par le coordonnateur régional et comprenant
praticiens seniors et internes référents. Sa mission sera de s’assurer de I’organisation et le respect de la
formation suivie par I’étudiant et de son accompagnement en s’appuyant sur le contrat de formation
personnelle professionnalisante.

La premiére version de ce contrat est rédigée au cours de la phase socle et pourra étre complétée et
réévaluée régulierement. Il devra définir les objectifs pédagogiques et le parcours de formation avec le
choix d’options et de FST éventuels. Il servira également au choix de postes pour la phase de
consolidation du DES.

9.2 Evaluation

L’évaluation sera mise en place conformément aux textes réglementaires (Journal officiel n® 0100 du
28/04/2017 pour le DES BM et arrété du 4 octobre 2019 (art. 41 4 45) pour le DES PH). Les modalités
de constitution du jury définies dans I’arrété du 4 octobre 2019 (art. 44) pour le diplome d'Etat de
docteur en pharmacie seront appliquées. 1l y est noté : “1a constitution du jury, La thése conduisant au
dipldme d'Etat de docteur en pharmacie est soutenue devant un jury présidé par un enseignant-chercheur
des disciplines pharmaceutiques titulaire et habilité a diriger des recherches et composé d'au moins
quatre membres dont deux enseignants titulaires des disciplines pharmaceutiques désignes par le
président de l'université sur proposition du directeur de l'unité de formation et de recherche dispensant
des formations pharmaceutiques concerné et un praticien hospitalier pharmacien.”

Chaque phase devra étre validee (validation des UE, fiche d’évaluation des stages pour chaque phase)
avant de passer & la suivante. Les fiches d’évaluations des stages seront celles utilisées dans le cadre du
3¢me cycle de Pharmacie de la Faculté de Santé de I'Université de Toulouse I11. A titre d’exemple, celle
utilisée dans le cadre du DES de BM est présentée en annexe 9.

Le tableau de synthése utilisé a Toulouse permettant le suivi des internes pour le DES BM et le DES
PH sera appliqué pour les internes des Antilles-Guyane.
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9.2.1. Modalités de I’évaluation des connaissances

Pour le DES BM

Phase socle

Validation de I’acquis de ces connaissances par les responsables locaux des disciplines
concernées (cas cliniques et/ou présentation d’un article scientifique et ou QCM/question
rédactionnelle portant sur I'ensemble des ateliers de la spécialité),

Autoévaluation validée par le responsable de la spécialité au sein du lieu de stage et inscrite
dans le portfolio de I’étudiant

Phase d’approfondissement

Examen oral sur plusieurs cas cliniques des pathologies y compris les aspects du
diagnostic, du suivi, de prise en charge thérapeutique, de mise en ceuvre d’arbres
décisionnels intégrant les aspects cliniques et biologiques,

Examen écrit pour certaines options de spécialité (QCM et/ou questions rédactionnelles),
Soutenance de la thése pour le diplome d'Etat de docteur en pharmacie

Phase de consolidation

Examen oral sur plusieurs cas cliniques des pathologies dont I’étudiant a pu acquérir une
expérience pratique au cours de ses stages. Ces cas clinico-biologiques intégrent les aspects
du diagnostic, du suivi, de prise en charge thérapeutique, de mise en ceuvre d’arbres
décisionnels intégrant les aspects cliniques et biologiques,

Examen oral et/ou écrit pour certaines options (QCM et/ou questions rédactionnelles).

Pour le DES PH

Socle :

- Validation des UE de la phase.
- Evaluation des connaissances préférentiellement a partir de mises en situation 4 l'initiative des
responsables de l'enseignement

Approfondissement :
- Soutenance de la thése pour le dipldme d'Etat de docteur en pharmacie

9.2.2. Modalités de ’évaluation des compétences

Pour le DES BM

Phase socle

Validation par les responsables de stage des actes requis dans la phase socle et présentation
de cas clinico-biologiques

Synthéses techniques sous forme de présentation ou d’analyse d’articles et d’analyses de
banques de données

Phase d’approfondissement

Examen oral sur plusieurs cas clinico-biologiques des pathologies en lien avec la specialite

Phase de consolidation

Examen oral sur plusieurs cas clinico-biologiques des pathologies en lien avec la specialité

32



- Participation et validation des séminaires locaux, régionaux, et nationaux

DES PH

_ Entretien en début de semestre entre I'étudiant et 'encadrant afin de fixer les objectifs du stage

- Autoévaluation et mise en situation professionnelle : en milieu et fin de semestre - objectifs atteints
partiellement ou completement

- Evaluation par le responsable du stage : en fin de semestre - objectifs atteints particllement ou
complétement

- L'outil est le portfolio numérique

9.2.3. Modalités de validation de la phase
Pour le DES BM

Phase socle
- Epreuve de mise en situation intégrant les aspects préanalytiques et analytiques et la prise
en charge clinico-biologique de cas

Phase d’approfondissement
- Examen oral devant le jury de la commission d’examen de ’option précoce concernée,
composée des membres impliqués dans la formation de 1’option
- Obtention de la thése pour le dipléme d'Etat de docteur en pharmacie

Phase de consolidation
- Examen oral devant le jury de la commission d’examen de |’ option précoce concernée
_ Présentation d’un mémoire écrit qui repose notamment sur I’¢criture d’un article soumis
dans une revue indexée a comité de lecture. 11 sera présenté devant la commission loco-
régionale du DES BM.

Pour le DES de PH

A la fin de chaque phase, prise en compte des autoévaluations, de la validation des UE dans 1’option
choisie et de la validation des stages.

En phase d’approfondissement, soutenance et obtention de la thése pour le diplome d'Etat de docteur
en pharmacie

En phase de consolidation : présentation d'un mémoire devant un jury pluridisciplinaire comportant une
présentation orale d'environ 30 minutes suivie d'un échange avec le jury d'environ 30 minutes. La
soutenance fait I'objet d'un rapport rédigé par le jury.

10. Dispositif d’aide a la réussite (accompagnement des étudiants)

Pour ’enseignement et la formation I’université propose les outils suivants pour les étudiants :

- L’accés gratuitement aux référentiels de tous les colleges,

- La formation aux outils numériques,

- La disponibilité de la commission bien-étre pour les aider,

- Accompagnement logistique pour les déplacements dans le cadre des stages hors
subdivision.

11. Dispositifs d’évaluation de la formation et des enseignements
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Un formulaire d’évaluation des stages sera élaboré pour que les internes puissent les évaluer.

12. Co-accréditation envisagés

Nous sommes accompagnés et soutenus par le Département Pharmacie de la Facult¢ de Santé de
I'Université de Toulouse 111 (Pr Pr. Danicl Cussac, Doyen - Directeur du Département Pharmacie, Vice
Doyen de la Faculté de santé).

Des membres de ce département de Pharmacie seront intégrés dans les différentes comimissions :
commissions loco-régionales tels que définis dans 'arrété pour la BM (Arréte du 12 avril 2017 portant
organisation du troisiéme cycle des études de médecine) et pour le DES PH (arrété du 4 octobre 2019
modifié portant sur ’organisation du 3é¢me cycle long des études pharmaceutiques), commissions
d’évaluation des besoins, d’agrément et de répartition des postes.

13. Avis des instances
Dossier a adresser d
- Mme Katia SIRI, Département des formations de santé (DGESIP)
katia.siri@enseignementsup.gouv.fr

- Pr Frangois COURAUD, Conseiller scientifique et pédagogique Santé (DGESIP)
francois.couraud@enseignementsup.gouv. fr

- Pr Orianne WAGNER-BALLON, Conseillére scientifique et pédagogique Sant¢ (DGESIP)
orianne.wagner-ballon@enseignementsup.gouv.fr
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14. Annexes

Annexe 1. Maquette du diplome d'études spécialisées en biologie médicale (DES BM) -
Journal officiel n° 0100 du 28/04/2017

1. Organisation générale

1.1. Objectifs généraux de la formation

Le DES de cancérologie (DESBM) s'adresse aux étudiants en médecine issus des épreuves classantes nationales (ECN)
et aux étudiants en pharmacie ayant réussi le concours de Ilinternat. Le DESBM permet de former les spécialistes
médecins et pharmaciens a I'exercice de la biologie médicale, conformément a J'article L. 6213-1 du code de la santé
publique, en leur permettant de s'adapter aux évolutions majeures de |a biologie et de notre systéme de santé, dans
I'exercice public ou privé.

Cet objectif intégre I'évolution de la biologie médicale vers I'exercice polyvalent et spécialisé et le conseil
thérapeutique, la maitrise des nouvelles technologies incluant les « omiques » et le traitement des données dites
« big data », les besoins de formation en termes de gestion, management, démarche qualité et accréditation et de
formations facultatives donnant lieu a agréments et autorisations, dont l'utilisation des radio-éléments pour la
réalisation de dosages et tests diagnostiques in vitro par I'Autorité de Sireté Nucléaire, les aspects Iégaux et éthiques,
I'intégration de I'innovation et de la recherche dans la pratique de la biologie, les compétences pluridisciplinaires, en
lien avec les autres spécialités médicales et pharmaceutiques.

1.2, Durée totale du DESBM :
8 semestres dont au moins 3 dans un lieu de stage avec encadrement universitaire tel que défini a I'article 1 du
présent arrété et au moins 2 dans un lieu de stage sans encadrement universitaire

a.  Intitulé des options précoces proposées au sein du DES

- Biologie Générale

Cette option précoce repose plus particulierement sur les domaines suivants : Biochimie-Biologie Moléculaire,
Pharmacologie-Toxicologie, Hématologie, Immunologie, Bactériologie, Virologie, Hygiéne hospitaliére, Parasitologie,
Mycologie.

. Médecine Moléculaire-Génétique-Pharmacologie
Cette option précoce repose plus particulierement sur les domaines suivants : Biochimie-Biologie Moléculaire,
Génétique Moléculaire et Cytogénétique, Pharmacologie et Toxicologie.

- Hématologie et Immunologie
Cette option précoce repose plus particulierement sur les domaines suivants: Hématologie et Immunologie.

- Agents Infectieux
Cette option précoce repose plus particulierement sur les domaines suivants : Bactériologie, Virologie, Hygiéne
hospitaliére, Parasitologie, Mycologie.

- Biologle de la Reproduction
Cette option précoce repose principalement sur la biologie de la reproduction et les autres spécialités biologiques.
1.4, Intitulé des formations spécialisées transversales (FST) indicatives
Dans le cadre de son projet professionnel, et en regard des besolns de santé et de I'offre de formation, I'étudiant peut
candidater 4 une formation spécialisée transversale (FST), notamment :
- bio-informatique médicale
- génétique et médecine moléculaire bioclinique
- hématologie bioclinique
- hygiéne - prévention de I'infection, résistances, vigilances
- médecine et biologie de la reproduction - andrologie -
- nutrition appliquée
- pharmacologie médicale / thérapeutique
- thérapie cellulaire

35



2. Phase socle

2.1, Durée : 4 semestres

2.2. Enseignements hors stages

Volume horaire :
2 demi-journées par semaine : une demi-journée en su pervision et une demi-journée en autonomie (article R. 6153-2
du code de la santé publigue)

Nature des enseignements :

En application de I'article 5 du présent arrété :

- séminaires nationaux, interrégionaux ou régionaux

- cours magistraux et de synthése interrégionaux ou régionaux
- e-learning

Connalssances de base dans la spécialité & acquérir :

Les connaissances spécifiques sont détaillées dans la plateforme numérique du collége de la spécialité et en
particulier axées sur :

- les agents infectieux : modules Bactériologie, Virologie, parasitologie, Hygiéne, Parasitologie, Mycologie

- les modules Biochimie-Biologie Moléculaire et Pharmacologie-Toxicologie

- les modules Hématologie et Immunologie

Connaissances transversales & acquérir :

Elles sont listées dans l'article 2 du présent arrété et portent en particulier sur:

- les dispositions réglementaires, et notamment les exigences spécifiques pour F'accréditation des laboratoires de
Biologie Médicale selon la norme NF EN 150 15 189

- les conditions de prélévement garantissant la sécurité du patient et la qualité des échantillons a analyser, leur
conservation

- les conditions d'utilisation des différents milieux biologiques, ainsi que les précautions a respecter pour éviter les
risques de contamination du personnel et de I'environnement, en appliquant les régles d’hygiéne en vigueur

- la pratique des techniques et les principes de base des appareillages les plus couramment utilisés et les critéres de
choix des systémes analytiques appropriés

- les conséquences des délais de réponse sur les prises de décision médicale

- les éléments de statistique indispensables a I'exercice de la profession

- 1a physiopathologie des principales affections

- les risques professionnels

- les aspects médico-légaux

2.3. Compétences a acquérir

Compétences génériques et tronsversales & acquérir :

Outre les compétences a approfondir issues du deuxiéme cycle et celles listées a l'article 2 du présent arrété, les
étudiants devront acquérir des compétences dans le domaine analytique et méthodologique. Il s'agit notamment de :
- mettre en ceuvre les connaissances métaboliques, physiologiques et épidémiologiques de la pathologie et du
fondement des explorations biologiques

- gérer les prescriptions

- maitriser le degré d’urgence d’une demande d’examens biologiques

- mettre en place et suivre les activités de biologie délocalisée

- instaurer un dialogue bioclinique et exprimer une approche critique sur la cohérence de la prescription et des
résultats biologiques par rapport & I'ensemble du dossier clinico-biclogique

- déterminer les examens complémentaires a réaliser

- commenter les résultats et les valider biologiquement, en vue d'apporter une aide 4 la prévention, au diagnostic et
au suivi des principales affections et de participer efficacement aux stratégies décisionnelles diagnostiques,
thérapeutiques et prophylactiques

- appliquer les régles déthique indispensables  la prise en charge des patients

- maitriser les bases de la démarche qualité

- gérer les contrdles de qualité interne et externe selon les contraintes liées 3 chacune des différentes spécialités de la
biologie

- appliquer I'assurance qualité et les obligations réglementaires lides a I'accréditation et 3 la nomenclature, les
déclarations obligatoires




- appliquer les dispositions réglementaires, et notamment les exigences spécifiques pour l'accréditation des
laboratoires de Blologie Médicale selon la norme NF EN 150 15 189

Compétences spécifiques :

Les compétences spécifiques sont détaillées dans la plateforme numérique du collége de la spécialité. Il s’agit
notamment de :

. recueillir des échantillons biologiques, avec I'obtention du certificat de prélévement ad hoc par le responsable de
stage pour les prélévements particuliers

- maitriser les gestes de prélevements dans toutes les situations exigées en pratique courante, y compris en cas
d’exercice hospitalier : ponction de moelle, ponction de ganglion, tubages gastriques, autres prélévements, tests
fonctionnels

2.4, Stages

2.4.1. Stages a réaliser :

- 3 stages dans un lieu agréé a titre principal en biologie médicale, Ces stages couvrent les domaines les plus
impliqués dans les activités de premiére ligne et urgence, soit Biochimie-Biologie Moléculaire, Hématalogie et
Bactériologie-Virologie

- 1 stage dans un lieu agréé a titre principal en biologie médicale et, de préférence, ayant une activité relative a
une discipline biologique autre que celles mentionnées au premier alinéa et en lien direct avec I'activité de
premiére ligne et urgence. Ce stage peut &tre remplacé par un stage libre & la demande de I'étudiant et aprés
accord du coordonnateur local. Pour les étudiants inscrits en troisitme cycle des études pharmaceutiques, ce
stage libre est accompli dans des spécialités relevant du troisieme cycle des études pharmaceutiques.

2.4.2, Critéres d'agrément
En sus des dispositions de I'article 34 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisieme cycle des
études de médecine, la commission d’agrément prend en compte :
- Forganisation plusieurs fois par mois de séances de bibliographie, d’enseignement et/ou de présentation de cas
clinico-biologiques
. le niveau d’encadrement par des biologistes seniors incluant des hospitalo-universitaires
- une activité comportant I'ensemble des examens les plus courants de la spécialité
- 'organisation d'une formation aux prélevements pour les examens de la spécialité
- la participation & la permanence de I'offre de biologie médicale et des soins
- le fait que la permanence de l'offre de biologie médicale et des soins consiste en une activité de biologiste
meédical et en la validation biologique de bilans
Au cours des gardes liées aux stages, Factivité technique est requise uniquement en cas de nécessité liée & une
circonstance imprévue.

2.5. Evaluation

Modalités de I'évaluation des connaissances :

Conformément & V'article 59 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisiéme cycle des études de
médecine :

- validation de I"acquis de ces connaissances par les responsables locaux des disciplines concernées

. autoévaluation validée par le responsable de la spécialité au sein du lieu de stage et inscrite dans le portfolio de
I'étudiant

Modalités de I'évaluation des compétences :

Conformément 3 'article 59 de l'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisieme cycle des études de
médecine :

- validation par les responsables de stage des actes requis dans la phase socle (niveau maitrise)

- présentation de cas clinico-biologiques

- synthéses techniques sous forme de présentation ou d’analyse d'articles et d’analyses de banques de données

2.6. Modalités de validation de la phase et de mise en place du plan de formation
Conformément aux articles 13 et 59 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisitme cycle des
études de médecine
Epreuve de mise en situation intégrant les aspects pré-analytiques et analytiques et la prise en charge clinico-
biologique de cas

3. Phase d'approfondissement

3.1. Durée : 2 semestres

3.2. Enseignements hors stages
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Volume horaire :
2 demi-journées par semaine : une demi-journée en supervision et une demi-journée en autonomie (article R.
6153-2 du code de la santé publique)

Nature des enseignements :

En application de I'article 5 du présent arrété :

- séminaires régionaux, interrégionaux ou nationaux

. cours magistraux par un enseignant et des synthéses par un étudiant
- e-learning

- présentation de cas clinico-biologiques pendant les stages

Connaissances a acquérir :

Les connaissances transversales sont listées dans Iarticle 3 du présent arrété.

Les connaissances théoriques et pratigues spécifiques sont détalllées dans la plateforme numérique du collége de
la spécialité. Elles comprennent en particulier :

. les techniques « omiques » mises en ceuvre dans les plateformes et plateaux techniques de métabolomique,
transcriptomique, fluxomique, génomique et biologie moléculaire, protéomique, cytomique, illustrés par des
exemples sur leur utilisation dans le diagnostic, le suivi et |a prise en charge thérapeutique

- I'interprétation dans un contexte médico-biologique hyperspécialisé des données produites par ces techniques,
3 I'aide des outils bio-mathématiques et bioinformatiques

- la démarche qualité, I'accréditation et le management d’équipe

L'option précoce Blologie Générale permet 3 I'étudiant d’approfondir ses connaissances dans un contexte général
et transversal afin de garantir la globalité de la prise en charge biologique du patient.

En outre, I'étudiant approfondit ses connaissances dans le domaine de la démarche qualité, I'accréditation et le
management. |l acquiert des connaissances nécessaires 3 la gestion des biothéques, la télétransmission, la gestion
des sous-traitances et de |a mise en ceuvre des programmes de recherche clinique.

Pour les options précoces Médecine Moléculaire-Génétique-Pharmacologie, Hématologie et Immunologie,
Agents Infectieux et Biologie de la Reproduction : approfondissement des connaissances dans un contexte
biologique spécialisé. Chacune de ces options précoces permet a I'étudiant d'acquérir les connaissances requises
pour I'exercice de la profession.

Pour I'option précace Médecine Moléculaire-Génétique et Pharmacologie ces modules portent également sur les
maladies rares et maladies complexes du métabolisme, les pathologies endocriniennes, les maladies génétiques,
les pathologies tumorales, la pharmacologie moléculaire et la toxicologie.

Pour I'option précoce Hématologie et Immunologie, les modules apportent une connaissance approfondie des
pathologies immunologiques et hématologiques bénignes et malignes, constitutionnelles et acquises, des facteurs
de prédisposition et des biomarqueurs permettant le diagnostic, la décision et le suivi thérapeutique.

e Pour I'option précoce Agents Infectieux, les modules concernent la Bactériologie, la Virologie, |a Parasitologie, la
Mycologie, I'Hygiéne hospitaliére, les chimiorésistances aux anti-infectieux et I'épidémiologie des maladies
infectieuses, des germes résistants, opportunistes et nosocomiaux.

e Pour l'option précoce Biologie de la Reproduction, les modules portent sur la physiopathologie des organes
reproducteurs et les techniques d'assistance médicale  la procréation.

3.3, Compétences

Compétences a acquérir:
Les compétences génériques sont listées dans P'article 3 du présent arrété.
Les compétences spécifiques sont détaillées dans la plateforme numérique du college de la spécialité,
notamment:
- orienter, coordonner, valider et faire une interprétation diagnostique utilisant des analyses biologiques
spécialisées manuelles ou automatisées, en recourant a des plateformes ou plateaux techniques avec les critéres
suivants :

. hiérarchiser les prescriptions des différents examens et la démarche diagnostique a l'aide d'arbres
décisionnels
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. valider et interpréter le bilan biologique de chaque groupe de pathologies en fonction du contexte
clinique, dans la double dimension diagnostic positif et diagnostic différentiel.

- valider et interpréter le bilan biologique pour orienter la prise en charge thérapeutique et le suivi d'un
patient, dans la double dimension critéres d'efficacité thérapeutique et effets secondaires d'un traitement

- synthétiser, commenter et argumenter le dossier clinico-biologico-thérapeutique d’un patient.

En fonction du projet professionnel, la formation comporte I'acquisition des compétences nécessaires pour:
la gestion des bioth&ques et la mise en ceuvre des programmes de recherche clinique

le suivi des régles juridiques, déontologiques et éthiques de la recherche humaine

|'utilisation des outils bio-statistiques

I'élaboration et la rédaction d’un projet de recherche fondamentale ou clinique

assurer une veille réglementaire, scientifique et technologique

3.4, Stages

Stages :
Pour les étudiants de I'option précoce Biologie Générale : 2 stages accomplis dans un lieu agréé a titre principal
en biologie médicale et ayant un lien avec I'activité de I"option précoce.

Pour les étudiants des options précoces Médecine Moléculaire-Génétique et Pharmacologie, Hématologie et
Immunologie, Agents Infectieux et Blologie de la reproduction : 2 stages accomplis dans un lieu agréé a titre
principal en biologie médicale et ayant un lien avec lactivité de I'option précoce et couvrant les domaines de
I'option mentionnés au 1.3, de préférence, quand ces domaines n'ont pas fait I'objet d'un stage lors de la phase
socle.

Critéres d'agrément des stages :

En sus des dispositions de I'article 34 de l'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisiéme cycle des
études de médecine, la commission d’agrément prend en compte :

- les critéres prévus pour les stages de la phase socle

- I'utilisation de plateformes et plateaux techniques « omiques » et analytiques de haut niveau et d’analyses bio-
informatiques

- la possibilité de participation a des programmes de recherche clinique

3.5. Evaluation

Modalités de I'évaluation des connaissances :

Conformément a I'article 59 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisitme cycle des études de
médecine

- examen oral sur plusieurs cas cliniques des pathologies y compris les aspects du diagnostic, du suivi, de prise en
charge thérapeutique, de mise en oeuvre d’arbres décisionnels intégrant les aspects cliniques et biologiques

. examen écrit pour certaines options de spécialité

Modalités de I'‘évaluation des compétences :

Conformément 3 article 59 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisiéme cycle des études de
médecine

Examen oral sur plusieurs cas clinico-biologigues des pathologies en lien avec la spécialité

3.6. Modalités de validation de la phase

Conformément aux articles 13 et 59 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisigme cycle des
études de médecine

Examen oral devant le jury de la commission d’examen de I'option précoce concernée, composée des membres
du CN-DESBM impliqués dans la formation de I'option

4, Phase de consolidation

4.1, Durée : 2 semestres

4.2, Enseignements hors stages

Volume horaire :
2 demi-journées par semaine : une demi-journée en supervision et une demi-journée en autonomie

Nature des ensefgnements :
En application de I'article 5 du présent arrété :
- séminaires nationaux, interrégionaux ou régionaux
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- présentation de cas clinico-blologiques

Connaissances & acquérir ;

Les connaissances transversales sont listées dans I'article 4 du présent arrété.

Les connaissances spécifiques sont détaillées dans la plateforme numérique du collége de la spécialité et en
particulier 'approfondissement des connaissances nécessaires au management d’'équipe.

Pour I'option précoce Biologie Générale : approfondissement des connaissances dans un contexte général et
transversal afin de garantir la globalité de la prise en charge biologique du patient

Pour les autres options précoces du DES: approfondissement des connaissances théoriques et pratiques en
fonction de Foption suivie, afin de les utiliser dans I'interprétation, le diagnostic, le suivi et la prise en charge
thérapeutique dans un contexte médico-biologique spécialisé ou hyperspécialisé.

4.3. Compétences

Compétences @ acquérir :

Les compétences génériques sont listées dans I'article 4 du présent arrété.

Les compétences spécifiques sont détaillées dans la plateforme numérique du collége de la spécialité :

- la prise en charge clinico-biologique, en interaction étroite avec les structures cliniques : de mettre en pratique
le dialogue clinico-biologique reposant sur Iutilisation d’outils biologiques performants et des réunions clinico-
biologiques réguliéres regroupant médecins cliniciens et biologistes.

- participer 4 des réunions pluridisciplinaires permettant de confronter les différentes hypothéses diagnostiques
basées sur ['utilisation des explorations biologiques et paracliniques dans le cadre de la démarche diagnostique,
du suivi d'un patient et de I’évaluation de I'efficacité du traitement.

- 'acquisition de compétences en management d'équipe, aspects médico-économiques et réglementaires

- établir le budget d’'un programme de recherche en tenant compte de I'environnement économique

- élaborer et rédiger un projet de recherche fondamentale ou clinique

- assurer une veille réglementaire, scientifique et technologique

4.4, Stages

Stages de la phase de consolidation d réaliser :
Pour les étudiants de I'option précoce Biologie Générale : 2 stages d'un semestre accomplis dans un lieu agréé a
titre principal en biologie médicale et ayant un lien avec I"activité de I'option précoce

Pour les étudiants des options précoces Médecine Moléculaire-Génétique et Pharmacologie, Hématologie et
Immunologie, Agents Infectieux

e 1 stage d'un semestre accompli dans un lieu agréé 3 titre principal en biologie médicale et ayant un lien avec
Pactivité de I'option précoce et couvrant les domaines de I'option mentionnés au 1.3, de préférence, quand ces
domaines n'ont pas fait I'objet d’un stage lors des deux premiéres phases de la formation

e 1 stage d’'un semestre accompli dans un lieu ayant un lien avec l'activité de l'option précoce et agréé a titre
principal en biologie médicale ou agréé a titre principal dans une spécialité de la discipline médicale et a titre
complémentaire en biologie médicale

Pour les étudiants de 'option précoce Biologie de la Reproduction :

e 1 stage d'un semestre accompli dans un lieu agréé a titre principal en biologie médicale et ayant un lien avec
I'activité de I'option précoce

e 1 stage d’un semestre accompli dans un lieu agréé A titre principal en biologie médicale et, de préférence, dans un
lieu autorisé pour les actes cliniques d'Assistance médicale & la procréation ou dans un lieu de médecine
moléculaire-génétique en lien avec l'activité de I'option précoce

Critéres d'agrément des stages :

En sus des dispositions de V'article 34 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisiéme cycle des
études de médecine, la commission d’agrément prend en compte :

- les critéres prévus pour les stages des phases socle et d’approfondissement

. I'articulation de I'activité spécialisée avec les équipes cliniques apparentées, les centres de référence ou de
compétence

- I'accés A 'utilisation de plateformes « omiques » et analytiques de haut niveau et d'analyses bio-informatiques

- la participation 2 des programmes de recherche clinique
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4.5, Evaluation

Modalités de I'évaluation des connaissances :
Conformément a Farticle 59 de Farrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisigme cycle des études de
médecine
- examen oral sur plusieurs cas cliniques des pathologies dont I'étudiant a pu acquérir une expérience pratique au
cours de ses stages. Ces cas clinico-biologiques intégrent les aspects du diagnostic, du suivi, de prise en charge
thérapeutique, de mise en ceuvre d'arbres décisionnels intégrant les aspects cliniques et biclogiques.
- examen oral et/ou écrit pour certaines options
Modalités de I'évaluation des compétences :
Conformément a l'article 59 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisitme cycle des études de
médecine
- examen oral sur plusieurs cas clinico-biologiques des pathologies en lien avec |a spécialité
- participation et validation des séminaires régionaux, interrégionaux et nationaux

4.6. Modalités de validation de la phase
Conformément aux articles 13 et 59 de I'arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisiéme cycle des
études de médecine
. examen oral devant le jury de la commission d’examen de I'option précoce concernée
- présentation d’'un mémoire écrit qui repose notamment sur I'écriture d’un article soumis dans une revue
indexée 3 comité de lecture. Le mémoire porte sur une ou plusieurs pathologies pour lesquelles I'étudiant a eu
une expérience pratique qui lui a permis de développer un travail de recherche clinico-biologique ou analytique.

Annexe 2. Composition actuelle de la commission loco-régionale de biologie médicale
(Arrété du 12 avril 2017 portant organisation du troisieme cycle des études de médecine)

Coordonnateur régional Raymond Césaire (PU-PH Virologie)

Coordonnateurs d’options et de FST néant

Véronique Baccini (PU-PH Hématologie
biologique), Sébastien Breurec (PU-PH

Au moins deux autres personnels enseignants et Bactériologie), Magalie Demar (PU-PH
hospitaliers titulaires des centres hospitaliers et Parasitologie), Nicole Desbois-Nogard (PH
universitaires dont un au moins de la spécialité Parasitologie), Didier Matterra (PH

Polyvalent), Hakim Temmar (PH Biochimie),
Rafaelle Théodose (PH Bactériologie)

Personnel enseignant hospitalier (CCA/AHU) néant

. 7 S ;v .+ . |Mounir Sera
Représentants des étudiants de troisicme cycle en médecine &

41



47

2AMLINI,P
EXT BN

(1pum) surewas/X|
: apeardony
J130[0JBULIAP

ap sano)
(omymo

o1o0s “anbpsougelp
‘onbrnadeloy) sjuoned sap uonses
‘onbrui|o) e[ suep sonbijduir sad1AISS
anreurdrosipnn sanne ‘§JQ) ‘onoreroqe|
joued|  ‘anSojonoayur (pOuS Iprew)

: SASTIANIAYU | SUTBWAS/X : SI[IOLFIP SISISSOJ

SaIpeleIAl aio[ougioeq “atpadoypo

Ip NIAIS “(xnendoy ¢) a15o[0on003ul

3[ 30 Juwake) ‘srouy/xg : atpadoyQ dDd

dLI 29AE UNWUod (02hw| FIDOTOUIA

1?) 2.1epEWopqay| ‘ojsered ‘0LI9IOEq) D1101BIOQE] AI1D0 a130[01IA %
(ANHAVJ) 2urwe] OOIVIAIN0 sredrdon ‘aroeurreyd ‘(xneydoy| TORRILOVE ar3o[oLoeg
(s150701108¢ uPApIW|  ¢) 2130[0NOIUI : SUTBWIIS/X] ‘qa Ty / XN_1303 UL
SJUA3 Y

Hd) ASOY-ALNIVS U2 ap SAN0D|  : XNARJRYUI-HUY SIP NOD| [OLVIOHV'T

 sowmymi| e (emorporad ‘odAy) - sl g g 1 o]
 oxquioy [ O 0¥ suowny wonmysu]|sed|aseyd|2seud] 9P FTRIIS

aSe)s ap Xnay s3] UOJas 3sodoad JUIUIIPEIUI, 32 suadsIp JUIWAUSIASU ‘NHD-1IULP T 9P HAGUION “E dXoUUY



137

(speruoenuod
s215150[01q 7 ‘€Z/11/1 NE JUAUWA[[MIE)
(H4) stodue1-uear JOIVI

o[eoIpowt
2130]01qOIDTA

ud 2ITePBRWIOPIY
SINOD) - SUIANUI
onbeypd red ansowas

1ed sosiel sesodxa 7

sxojeIoqe]
“$aNS0[01OIFUI ‘SINSIRIUIUEDI :
(ourewas/s1o0y 1) uonewuesy dO¥

ATVOIQIN
10071019
aqa
YIOLVIOEY'T

FTVOIAIN
410071019
aaa
IOLVHOIV1

20t
Aou sindap (NHY) JINVHAILS 4389M
(21301004 N-2130 0sBIRd

Hd-nd) sieSeN YVINTd TIIAld

61

[ ]

oI)SALAS/
7 & | anbynuais

syuaned

sop uonsad e[ suep synbrjdur
SOOIAIDS Sanne ‘§JD PIOIRIOqE]
‘onSojonoajut (QOYS [ Iprewt)
SUIBWAS/X | : SIIFIP SIS0
(sueing

ans1aAl) JI9.L “(RUPAUOIA)
2so1uRWYSIS] YND 9150[0eULIap
:(s1ow np [PAIDISW JURYy)

SIOW/X [ : 9SOIUBIYSIdT JOY
sngojoysered ‘ansojonoagul
“arrerpad ‘aunuaj-s3es

‘059uA8 : stoy/stoj [ :(0D0LFD)
a[eNugSu0o asowse|doxo],

HIDOTODAN
-d19
OTOLISVYVd
a4
J10Lvdaodv1

a[eIpudd
atso[olg

(s43)
uolsnisuen)
- 2150]01GOWH

2150[024N

29 a150[0NsRIR ]
/ XTR10Ful
syuady




4%

(1u0d HJ) 20T €2 e ‘(Hd) (1paIpuaa) s[[ensusw asoquioy ], 4O
uuen) youdq ‘(Hd) 1981eYD Aymel ‘(Hd) sarepewiopqay ojponsusw|  s1Soforewdp,p| 2dnoepens
ueyjoq oug ‘(Hd-Nd) uddeg anbruomd A [| 230[01BWY,p SINOD -1q AIT0[OJEWY-00U0 JOU QII0JEIOqE] NHD
(stouwx 2I101810QE] JIMB[NOSBA
Z $9] sno3 s10J 1) ‘arpadoyyio “srSojonoapul
SVIdD np uolunyy ‘stoul/sioj g : anbuaqelp
‘0dd vongedpnied| pald dOY 210IRIOGE] ‘atpadoypo
(Hd) xne1oT 319D $9SNON2AJUI SOUIBWAS 7 ¥ | “(xnendoy ¢) 2130]0nOJUI| [PIUIIUUOIIAUD
‘(Hd) uenseq sureAlAs ‘(Hd) essty ¢[BN satpefejy| s seIno) : sanbrurp) : SUIEWIS/SIO) | - arpadoyuO dDY 19 anbrurd
{(Hd) $e100IN [PUnN ‘(Hd) ULeD Jlouag ap seusiul SED ‘SAIMBUILYS a1101e10qE||  180[0IGOIOTA
“(a150[011A Hd-[1d) 2118s9)) puowey 9 ‘NHD! 3130[01qOIIIIA ‘angojonoaul “INdJeUIIUesl | 7 4| ednojapensy
“(o180[0u0RY Hd-Nd) 29Mmd1g USRS -1ojut ap sdno)| (ourewas/sio} 1) uonewiuedy JOU| AIOLVIOHYT NHO
IvD
12 NITTO suorunal
XNE ‘SINOD Ud SIpMI
19 SSYOIAYIAI XN
‘DA sesuodar xne
JusWANb1BUIISAS
SaUIAIUL SAP
uonerossy LgHO
NP S3DIAILS SYUIPPJIP
5] ted sogsuadsip FTIVIIAINW
suoljeluIo} anojeroqe| qI0071014d| -9ssed 2d
XnE SOUIUL ‘arpadoyio ‘a130[0n0a)ul aaq| srendsoyq
sojs190101q Hd Sanne 7 eIaneA 1IpIg v sop uonedionie | ‘OuUIBLIRS/SIO) | - aipedoyuQ dOY| YIOLVIO0dY1 anua)

o13oj0ojewdH

ardo[oa A

7 a150j0119108g
/ Xnanoajul
Sy

J[eIUIT
s13oro1g




14

NO
1LONA0AdTd
V1
40 919071014
a[euoISL 21101B10G8] 4 9| 2dnospenty uononpoidal
(Hd) WASSYI-YIA0d BIPUES 1| awogarerd ms smoQ)| 2150[099UAS : surewas/sIo) | dOY J101vd0gvl ®] op a1do[olg
ansowes 1ed s10
-¢ 9fenb op suorunI
xne uonedonred
ansomss xed 107
S101) £ XN9p SIPOYIIUL
op uonepifea ue/ S10y
[ InS uoneUlo]|  £-7 2YoIydar ap sajoo0j01d sap
ansowas|  soed ud S B[ INS UOLBLIAOUO])
1ed s10§ s101 ue /510§ 7 UOTIRWIUEL
g xnop awydeidor[qiq uo Sues np zeS np SUSWIEXD
12 sonbrurp| sop aousunad e[ ms UONELOUCT
seo sop ans sodo, ue 1ed 7 B | : 2[e59] SUIIPIN
29s1[RI0Rds 19 2P 9DIAIDS B I9AE UOTUNDY
QUITLOT P AWIYIOLY ue 1ed 7 : s15ojoaydoN
(3uoo H{) [eyeY IV ] 9p suonou sap 3P 901AISS 3] D9AE UOIUNDY a15ojooeunreyd
-poweyoy ‘(Hd) sijuowa(] SyHen ‘(Hd) ans sa9si[enplAlpur ue 1ed 7 : SOSNONOIIUI SIIPE[BW aruyoorg
[fep Jossno A ‘(Hd) fewwa ], WHEYPPIY ¢ 1 SUOT)BULIOU] P 99IAI9S 9] 2R UOTUNY| 3P I10EIOQET] snurysolg




9

UIBLISS/S10]
1 onbepres a3mnyd 4O
ourewas/sio | 2podoyuo 4O

FIDOTOUIA

(OHD surewas/sio] | ds1dojoreuwra JOYW aad

VAIIVHS 91n[ 2uuy ‘(Hd) eine mose] I SUES/SIA| y1OIVIOEY'T
| s1307011937ul O1QIq JEIS

surewas/s10] | d15o[onoaul 4OY| HIDOTODAN

JUIBWIRS/S10] [ UOnewIuedl 4Oy -41D

(Hd) s109s2( 109N surewas| OTO.LISVIVA

(¥Z0z Aou 2P / s10} 1 (aynpou) arSojownaud 454 4ad

mued €) HdNd “OYIENIZIV [P1ueq 14| 9 14 stowys10) 1 dddD| YI0LVIOdY'T

SYAONVO

saaa

AIVINDITON

ANOILANID

(dnarupduy) (Sourewras ¢ $2] SAIN0O}) AIPUBULION a4

NITIVIA 2uISy ‘(Hd) V434 2IIPO I ap enbrurpo senbrguafoouo 33| WIOLYHOIVT

surewos/s1o)|  2150[0JeIH,P

(Hd) 49AJIN sean] ‘(Hd) neasn,] [eose{] z [ 2130[0JRWPY-09UO I aI101eIoqe]

(ua10111915q0

-009uA3) ABNV( 9seisng 1d P LNHEVd
JRIAL0 14 2[0d NP HdNd T A $3998 “DHd
7 ‘Hd 1 ‘(Hd) TUAINIIOIN duHaHie)

—

(U2101L0PISq0
-009UAS) 7

surewds red amay
I : Tempgoold jusw
515U /SPIUIWUIOD
sonbrurpo
seo/(quawiowt

o mod) MPY
2s5Bq UONER[NWIS
siow

1ed s1of | : (s[omde
1) awydesSonqig
SureuIas/S10}

[ (s1m3eIonr]

ap SjusWY[P

oaae) senbruio

seo sap Ins sodo],

SLow,/$10J
[ anbruriey 9SOLIQWOPUD DY
siow/s1o}

| : adnojapens) asOLRWOPUS DY
UONE|NAQ, | 9P UONB[AULS

ap suuaipnonb uorunyy
surewas/stoy | : uononpoidal

©] 9p 2ULP2PIW 3P dOY

NO
11DNaodddd
V1

4da 410071014
4ad
dI0Lvdogyvl

21307101 A
/ XN3anoajur
Uy

2180024

29 a150]01sRIRg
/ XN2a1oaJuL
suady

anbauRD
- 2IIB[NOJouW
QUAPIN

a13o[01eWIH

VINd



Ly

o .QHM@LHMMM FIDOTOUIA 2130[0XA
OSSTA] 951 ‘anbynaderay) e / zzusoumnm
¥ ! <onbruipa) I0LVd0dv] SIUABY
axreurpdiosipnnu
[oued : jup [EINl 3P
221AI9G 9] 19 SUUIAE))
L] 99AE UNUIIOD 410
us) Aarepewopqay sueAnon g1 ‘onoreioqe[| OJOLISVIVd si3ojoyseIe |
opuefeT JUI[EA aeadony ‘dox] Juj RN 3P 21AIRS dad / XN21399JUl
‘auSioarT suUy 9essnoy anbrumog AUIIIPIW AP SAN0)| 1 SUTBIIAS/SIO) | a1So1on03yu] dDY| MIOLVIOIV'] SJUasY
a15o0[0310][e

19 PIUNWIUIL-
one/a150]01RWRY
12

a[erouns
aigoorg]

PIBUSLLIDLJ PUIE anuydo1q WAL

d19
0101d910ved s13o[0113108¢
(OHJ) VHIdVHS 1nf 2uuy (Hd) aad / XDAUJUI
asopogy L dfeeydey ‘(Hd) 9ATO PNEID AOLVI0gY1 sJaBY




514

SUAND-SIUUY XNE WP RA[Y [EAPIu dso[org dp SAA I anod

NOILONAOUdTH
AYFINTION adnojapend NHD v13d a19071014 2d TA0LYI0EV'] 06100010 VINd
NOLLDNAOUdTd uonanpoxdal
WASSYXIIAOY adnojopenn NHO V1 4d 219071014 3d FI0LVIOEV] S€T00010 v ap 2150[01g
a150[0A
2 2130[0LRI0RY
NIVD adnojdpent NHD TTVIIAEN 190710149 3a FI0LVIOdVT| L6100010 / XN210RJUL SHUSTY
s13ojounwiur]
NVLTdd adnopepend NHO A1D0TOLVINAH.A TAI0LVIO8V] £L000066 29 2150]0IRWIH
a130[0o1X0 ]
FID0TOIIXOL OOVINEVHL 29 S150[00BULIEY
AVINNEL adnojopend NHD AIATHOO0IL 2d DII0LYH0IV'] Z£000066 7 Sy2oLg
TId9L
VIELLVIN 4Ssvd v1dd HD FTVOIQAN 219507014 9d THI0LVIOEV'T $TT00066 aesguad a130101g
SIVNVAND
183n0T13d
aoydvo WATTVLIdSOH TLLNAD | 3TvIIadW J1D0TOId 3d TIIOLVIOLIVT| 6£0000£0 a[e1puds 2150[0lg
a150[00AIN
% a13o[onsered
TIAld IVINIA suuake) HO DO TODAN-AIDOTOLISVIVd 68000066 / XNa103JUT $IUABY
J1So[o1 A
AID0TOAIA 29 s15o10u9108g
ASOY-HLNIVS suuake) HO 4ID0T0NALOVE 30 TIIOLVIOEV'] LETO0010 / Xn21j09§ul $JUSZY

¢ g _

8eL L AseYJ  dseY U
.,_ d C

99.5¢€ a5¥)s Op SUIE.LId) SAP ASIT "y IXIUUY




6t

a130[01IA

/ XNarjoaJul s1uady

s13ojousered
/ XN21dIJUL sjuady

(S43) voisrysuen
- a130[01qOWIH

arSo[o A

/ XTarjoagul suasy

a180]00AIN

2 a150]ouseIRy
/ XN210AJUL $JUASY

anbnousn

< ub.ﬂzuﬁoE SUIDIPIN

a[e1pu3 30|01

aifojorewdy

ANVAND V1
14ssnod 40 dNJLSVd LNLILSNI AID0TOUIA 30 TJI0LVIOEY'] 11200066
ANVAND V1
1ASSNN 9a MNALSYd LNLILSNI|  FID0TOLISYIVd 30 FHI0LVHOEY] S10000£0
ANVAND
TAdVHD 44N0TAAVND S1A | FTVOIAAW 10071019 3d TII0LVIOEYT ££000010
ANOINLLIVIA
YNOOV v1ddNHD AID0TOYUIA 0 TIIOLVIOIVT ZHZ00010
ANOINILAVIA AID0TODANW
QIVOON-S1049s3d v1ddnHD -gID0TOLISVEVd 3d TII0LVI0IV'] 60700066
ANOINILIVIN SYTONVD S3A TAIVINDOTTON
vydad v1dd NHD ANOLLANAD 3d TIIOLVIOIVT £51000Z0
ANOINLLAVIN
pleustiIsld v13d NHD FTVYOIAIN FID0TOIF 9a TATOLVIOIVYT| 90700066
ANOINLLAVIA
nvasnd v1dd NHD FTYOIAIN F1901019 9d T410LVI0dVT| T1000020
ANOINILAVIA
AAITO V14d NHD AIO0TONMALIVE 34d TII0LVI0gV'] 85100020

a13ojou0eg
/ Xna1dajul SUsY




Annexe 5. Maquette du diplome d'études spécialisées de Pharmacie Hospitali¢re (DES
PH) (Annexe de arrété du 4 octobre 2019 modifié - JO du 08/05/22)
1 DIPLOME D'ETUDES SPECIALISEES DE PHARMACIE HOSPITALIERE

\ 1. Organisation générale

1.1, Objectifs généraux de la formation
Le DES de Pharmacie Hospitaliére (DES PH) forme des praticiens hospitaliers et praticiens hospitalo-universitaires
destinés a exercer la Pharmacie en établissement de santé public ou privé, et des pharmaciens exercant dans
U'industrie des produits de santé ou des organismes de santé. La validation du DES leur permet d'exercer dans des
Pharmacies a usage intérieur en conformité avecla réglementation en vigueur, y compris les activités de pharmacie
clinique, d'éducation thérapeutique, d'économie de santé, de vigilance et a s'adapter aux évolutions futures du
métier. Le DES de pharmacie hospitaliére comporte 3 options precoces et s'ouvre 4 5 formations spécialisées
transversales (FST).

1.2, Durée totale du DES PH
4 ans soit 8 semestres i
5 ans soit 10 semestres pour l'option précoce Radiopharmacie

1.3. Intitulé des options précoces au sein du DES PH

Le DES de Pharmacie Hospitaliére repose sur les compétences suivantes :

Pharmacie Clinique eu:_rises en char%e thérapeutique du patient, Technologies pharmaceutiques hospitaliéres et
contréles, Dispositifs Médicaux (DM) térilisation et Hygiéne, Qualité et Gestion des Risques, Economie de Santé et
Gestion des flux des produits de santé.

Ilcomporte 3 options précoces : ;

- Prliarrnacie Hospitaliere générale (PHG) : Elle repose sur les compétences socles du DES et d'un parcours dans des
PUI.

- Développement et sécurisation des produits de santé (DSPS) : Elle repose sur les compétences socles du DES et d'un
parcours dans un établissement fabricant de produits de santé ou des organismes de santé.

- Radiopharmacie (RPH) : Elle repose sur les compétences socles du DES et dela discipline de Radiopharmacie.

1.4. Agréments des stages i

- Les services accueillant des étudiants sont agréés selon les phases de formation et les options précoces du DES et le
cas échéant des FST, %

- Pharmacie Hospitaliere génerale (PHG) 2 | p ;

Les stages sont effectués dans les pharmacies a usage intérieur (PUI) des établissements de santé hospitaliers ou des
hopitaux des armées qui peuvent étre agréées dans 3 domaines pour a formation. g
Les 3 domaines d'agréments sont les suivants, lls reposent sur les autorisations d'activité des PUI.

-Pharmacie clipigue - Prise en charge thérapeutique du patient

- Dispositifs médicaux- Stérilisation - Hygiéne hospitaliére

- Technologies pharmaceutiques hospitaliéres - Controles ,

Une PUI peut demander un ou plusieurs domaines d'agréments selon ses activites.

- Développement et sécurisation des produits de santé (DSPS) X

L'agrément est accordé notamment a des établissements fabricants de produits de sante ou organismes de santé. Il
est lié au projet pédagogique d'un étudiant et doit étre renouvelé pour chaque demande.

- Radiopharmacie (RPH) S I 5

Les stages sont effectués dans les PUI et les structures habilitées a accueillir les étudiants pour la formation.

Un agrément peut étre attribué a tout service ou structure pour la réalisation des stages libres.

1.5. Intitulé des formations spécialisées transversales (FST) associées

-FST Pharmacologie médicale{thérapeutique

- FST Hygiéne-prévention de l'infection, résistances

-FST Thérapie cellulaire, transfusion

-FST Bio-informatique médicale

-FST Innovation et recherche en sciences biologiques et pharmaceutiques
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2. Phase socle

2.1.Durée
4 semestres

2.2. Enseignements hors stages

Volume horaire g
Deux demi-journees par semaine : une demi-journée en supervision et une demi-journée en autonomie. Les demj-

journées en supervision correspondent a environ 100 heures obligatoires par semestre et pourront étre regroupées
en journées entiéres.

Nature des enseignements

Les enseignements théoriques et pratiques sont dispensés selon des objectifs pédagogiques et un programme de
formation national validé par le collége national des enseiﬁnants de la spécialité de pharmacie hospitaliére, avec:
- Des enseignements universitaires dispensés par des enselgnantsde la spécialité, en présentiel ou non, locaux ou
régionaux correspondant a chaque domaine de formation ;

- Des expertises de dossiers pharmaceutiques et revues de cas.

Les objectifs pédagogiques et le contenu de I'enseignement sont réévalués tous les cing ans par le collége national.

Connaissances socles dans la spécialité a acquérir

Connaissances non incluses dans le tronc commun des études pharmaceutiques (1er et 2e cycles):
- UE Pharmacie clinique - Prise en charge thérapeutique du patient

- UE Dispositifs médicaux- Stérilisation - Hygiéne Hospitaliére

- UE Technologies pharmaceutiques hospitaliéres - contrdles

3

- UE Assurance qualité, Gestion des risques, Evaluation des pratiques professionnelles
2.3, Stages

Stages a réaliser

Trois stages a réaliser en pharmacie a usage intérieur (PUI) d'un établissement de santé ou d'un hépital des armées
agréé pour cette phase et un stage libre dans une structure a%:‘éée au titre de cette phase du DES PH :

2% semestre : Domaine Pharmacie clinique - Prise en charge thérapeutique du patient

- 1 semestre : Domaine Dispositifs médicaux - Stérilisation - Hygiéne hospitaliére

- 1semestre : Domaine Technologie pharmaceutique hospitaliere- Controles

- 1semestre libre réalisé en accord avec le contrat de formation de I'étudiant dans un service agréé. Ce stage est
réalisé au cours du 3@me ou 4éme semestre.

Criteres d'agrément des stages de |a phase socle

- Un projet pédagogique en cohérence avec la maguette du DES (avec moyens mis a disposition et critéres de

validation des acquis)fse!on les articles 20 et 21 du présent arrété.

- Un encadrement suffisant en termes de nombre de pharmaciens senjors

- Au moins 75 % du temps d'activité correspondant au domaine d'agrément

Des séances de bibliogra‘:!hie et de présentation de cas pharmaceutiques réalisés par 'étudiant.
1

Un travail personnel appliqué au domaine de la phase socle est confié a 'étudiant.
2.4. Compétences a acquérir

Compétences génériques et transversales a acquérir

- Savoir s'intégrer a une équipe pharmaceutigue

- Savoir utiliser les logiciels métiers entourant le parcours de soin du patient .

- Savoir s'intégrer dans une démarche pluridisciplinaire pour optimiser la prise en charge thérapeutique du patient
- Contribuer a la rédaction de documents qualite

- Savoir réaliser une étude bibliographique pertinente et avoir une lecture critique des données collectées.

a

- Evaluer les thérapeutiques a base de produits de santé

Compétences spécifiques a la spécialité & acquérir
- Maitriser l'organisation du circuit du médicament et des produits de santé en établissement de santé
. Réaliser les activités de dispensation en PUI
- Assurer la prise en charge thérapeutique du patient tout au long de son parcours de soins
Identifier les sources d'informations pertinentes relatives aux stratégies thérapeutiques et évaluer les données
disponibles dans une démarche d'aide 3 la décision en matiére de choix et de bon usage des médicaments et des
dispositifs médicaux
-Realiser les différents actes de pharmacie clinique en identifiant leur pertinence au regard des besoins du patient
- Maitriser les outils permettant d'améliorer la qualité des interventions de pharmacie clinique
_Déterminer les actions contribuant a la sécurisation, la pertinence, et I'efficience du recours aux produits de santé
- Etre capable d'analyser une é)rescrip;ion et de formuler une préparation pharmaceutique (formulation)
- Organiser la mise en ceuvre d'une préparation pharmaceutique :
- Etre capable d'étudier la faisabilite d'une préparation magistrale ou hospitaliere et de proposer une formulation
pertinente du point de vue clinique avec un profil de sécurité adéquat. X oy
- Etre capable de proposer et mettre en ceuvre les controles qualités sur des préparations ou les procédés de
fabrication.
-Rédiger des documents qualité

. -Mettre en place un plan de §estion des risques )
- Mettre en place une méthode de résolution des problemes
- Analyser une situation de vigilance

2.5. Modalités de I'évaluation
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Modalités de I'évaluation des connaissances pour les UE

- Validation des UE de la phase.

_ Evaluation des connaissances préférentiellement a partir de mises en situation a l'initiative des responsables de
I'enseignement.

Modalités de I'évaluation des compétences de la phase socle

- Entretien en début de semestre entre 'étudiant et l'encadrant afin de fixer les objectifs du stage

- Autoeva!uation et mise en situation professionnelle : en milieu et fin de semestre - objectifs atteints partiellement
ou completement

- Evaluation par le responsable du stage : en fin de semestre - objectifs atteints partiellement ou complétement

- L'outil est le portfolio numérique

2.6, Modalités de validation de la phase oy
Prise en compte des autoévaluations, de la validation des UE et de la validation des trois stages obligatoires dans les

. Y

trois domaines, ainsi que du stage libre conformément a l'article 41 du présent arrété.
3. Phase d'approfondissement

3.1, Durée ;
2 semestres pour les options précoces PHG, DSPS
4 semestres pour l'option précoce RPH

3.2. Enseignements hors stages

Volumes horaires : g )
Deux demi-journées par semaine : une demi-journée en supervision et une demi-journée en autonomie

Nature des enseignements

Les enseignements théoriques et pratiques sont dispensés selon des objectifs pédagogiques et un programme de
formatjon suivis par I'étudiant selon son contrat de formation. Pour I'option RPH ils s'effectuent selon un programme
défini par le college national des enseignants de la spécialité de pharmacie hospitaliére.

La mise en ceuvre s'effectuera selon les modalités suivantes :

~Des enseignements universitaires transversaux par des enseignants régionaux, en présentiel ou non, etou des
vidéoconférences correspondant 3 chaque option précoce ;

- Des expertises de dossiers pharmaceutiques, mises en situation, études de cas, revues de la littérature.

Les objectifs pédagogiques et le contenu des enseignements sont réévalués tous les cinq ans par le collége national
des enseignants de la spécialité de pharmacie hospitaliere.

Connaissances a acquérir

Options précoces PHG et DSPS

- #E ou enseignements optionnels au choix de I"étudiant en fonction de son contrat de formation pendant cette
ase.

gption précoce RPH : Enseignements spécifiques de la discipline

- UE Physique nucléaire et détection des rayonnements ionisants

- UE Dosimétrie, radiobiologie, radiopathologie et radioprotection

- UE Méthodologies de production et contrdles

- UE RadioPharmacie clinique

3.3. Stages

Stages de la phase d'approfondissement A réaliser dans l'option PHG

-1 semestre au moins en PU| agréée pour cette phase dans un des trois domaines

Stages de la phased'a pprofondissement a réaliser dans l'option DSPS .

-1 semestre dans un établissement fabricant de produits de santé ou dans un organisme de sante

-1 semestre en PUI dans un des trois domaines

Stages de la phase d'approfondissement 3 réaliser dans l'option Radio Pharmacie (RPH)

-2 siemestres dans le domaine Radio pharmacie dans des services agréés pour les stages correspondant a cette
option

- 1 semestre obligatoire en PUI dans un des trois domaines U

Pour les trois options précoces, une dérogation 4 la maquette peut étre accordee a I'étudiant pour réaliser un
parcours recherche selon le contrat de formation établi avec le coordonnateur local de la spécialité.

Nombre de stages libres

Option PHG g

.1 semestre dans une structure agréée au titre du DES de pharmacie hospitalizre et de cette phase
Option DSPS

- Pas de semestre libre

Option RPH ;

-1 semestre libre dans une structure agréée

Critéres d'agrément des stages de la phase d'approfondissement dans la spécialité :

- Projet pédagogique en cohérence avec I'option précoce du DES

- Encadrement suffisant en termes de nombre de pharmaciens seniors (ou professionnels pour les structures non
pharmaceutiques)

- S'agissant des stages dans les PUI : .

- Au moins 75 % du temps ; activités pluridisciplinaires en lien avec les services de soin ou le contrat de formation de
I'étudiant

L'étudiant participe a des séances de bibliographie et a Iacrrésentation de cas pharmaceutiques.

'étudiant peut participer a la permanence des soins (gardes et astreintes).
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3.4, Compétences

Compétences a acquérir

Compétences transversales

I s'agit plus particuliérement de :

- Proposer une approche multimodale de résolution des problémes liés a la thérapeutique

Compétences spécifiques

Option précoce PHG

i s'.-:_%it plus particuliérement de: :

- Participer aune démarche pluri-professionnelle de r%)rise en charge thérapeutique globale du patient, associant le
cas écheant son aidant, dans le but de maximiser l'e icacité et la sécurité du traitement, du choix du produit de
santé au suivi du patient

- Participer a I'éducation thérapeutique du patient en s'intégrant pleinement a une équipe pluridisciplinaire
Option précoce DSPS

IUs'agit plus particuliérement de :

- S'intégrer dans une entreprise fabricant de produits de santé ou un organisme de santé et participer au
développement d'un projet dans les domaines d'activités de la structure d'accueil.

Option précoce RPH

ILs'agit plus particuliérement de :

- Comprendre et maitriser les principes de la physique nucléaire, des effets des rayonnements ionisants sur ['homme
et son environnement.

- Savoir identifier, préparer et contréler un radionucléide

- Savoir réaliser et contrdler une préparation radiopharmaceutique

- Comprendre et maitriser les enjeux de la radioprotection

- Pratiquer la pharmacie clinique appliquée a la radiopharmacie.

3.5. Modalités de I'évaluation

Modalités de I'évaluation des connaissances

Options précoces PH et DSPS

_Soutenance de la thése pour le dipldme d'Etat de docteur en pharmacie,

Option précoce RPH

~Soutenance de la thése pour le dipldme d'Etat de docteur en pharmacie

- Evaluation des connaissances préférentiellement a partir de mises en situation a l'initiative des enseignants
responsables.

Modalités de I'évaluation des compétences

'3

- Entretien en début de semestre entre |'étudiant et I'encadrant afin de fixer les objectifs du stage
- Autoévaluation par I'étudiant : en milieu et fin de semestre - objectifs atteints partiellement ou complétement
- Evaluation par le responsable de stage : en fin de semestre - objectifs atteints partiellement ou completement

- 'outil est le portfolio numérique

3.6. Modalités de validation de la phase ; 3 1 . .

- Prise en compte des autoévaluations, de la validation des connaissances dans l'option choisie (validation des UE
obligatoires spécifiques pour I'option RPH) et de la validation des stages conformément al'article 41 du présent
arrété,

- Soutenance et obtention de la thése pour le diplome d'Etat de docteur en pharmacie.

4. Phase de consolidation

4.1. Durée
2semestres

4,2. Enseignements hors stages

Volume horaire : | ; . ¥ A . g )
Deux demi-journées par semaine ; une demi-journée en supervision et une demi-journée en autonomie.

Nature des enseignements ,

Conférences et séminaires locaux, régionaux ou nationaux ou formations complémentaires dans les domaines
suivants non exclusifs :

Management de projet, management d'équipe, pédagogie, éducation thérapeutique du patient, évaluation médico
économique ...

Connaissances et compétences a acquérir .

Durant la phase de consolidation, en plus des connaissances et compétences de la phase socle et de la phase
'approfondissement qui sont i consolider, acquérir et mettre en czuvre les connaissances et compétences

| complémentaires selon le projet professionnel de l'étudiant

| 4.3. stages

Stages a réaliser

Option précoce PHG

-2 stages dans une PUl agréée pour cette phase dans un des domaines

Option précoce DSPS

-2 stages libres dans une structure agréée pour le domaine de formation du DES
-Option précoce RPH

2 stages dans une PUI agréée pour cette phase pour la radiopharmacie

Critéres d'agrément des stages dans la spécialité :
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- rrojec PEOBgOgI.qLIE en conerence avec I‘E magquetie au ved, ae rppuon PTECGCE erae la pnase.

- Terrain de stage permettant une activité en autonomie supervisée (encadrement mixte dans les services cliniques)
. Encadrement suffisant en termes de nombre de pharmaciens seniors (ou professionnels pour les structures non
pharmaceutiques)

- S'agissant des stages dans l'option PHG et RPH:

- Aumoins 75 % du temps : activité correspondant au domaine d'agrément

- L'étudiant participe 3 des séances de bibliographie etala présentation de cas pharmaceutiques.

- 'étudiant participe a la permanence des soins (gardes et astreintes)

Pour les trois options précoces, une dérogation 3 la maquette peut étre accordée a l'étudiant pour réaliser un
parcours recherche selon le contrat de formation établi avec le coordonnateur local dela spécialité

4.4, Compétences a acquérir (liste non exhaustive dépendant de l'option précoce et du lieu de stage) :

- Pahrticipati)on au management (encadrement d'étudiants hospitaliers, de préparateurs en pharmacie ou agents

techniques

- Validation technique et contrdle de préparations hos%italiéres et de prescriptions d'une unité de soins

- Evaluations et études de faisabilité de procédés de fabrication et de contrdles de préparations complexes

- Evaluations médico-économiques des produits de santé

- Mener une analyse des stratégies thérapeutiques au niveau d'un territoire de santé, d'un établissement oud'un

pble a partir de données médicales (donnees massives)

- Coordonner les activités de pl)arrnacie clinique au niveau d'un territoire de santé, d'un établissement ou d'un pole

- Gestion de)la qualité (capacité a rédiger un plan d'actions et mettre en place des actions curatives, correctives, -
réventives

El(E:esticm d'une mise en concurrence des produits de santé ou d'un équipement pharmaceutique (définition des

besoins en lien avec les prescripteurs, études du marché, analyse des offres, classification des offres)

~Mise en place d'un circuit de produits de santé

- Prendre en charge |a stérilisation d'un dispositif médical

- Réaliser les actes techniques spécifiques a l'option radiopharmacie

4.5, Modalités de validation de la phase

- Présentation d'un mémoire devant un jury pluridisciplinaire comportant une 'présentation orale d'environ 30

minutes suivie d'un échange avec le jury d'environ 30 minutes. La soutenance fait l'objet d'un rapport rédigé par le
ury.

%.e ru ry est composé d'au moins 4 membres dont au moins un des membres est enseignant des disciplines couvertes

Rar le DES dans une UFR dispensant des formations pharmaceutiques et titulaire de ['HDR, 2 enseignants titulaires
ospitalo-universitaires de la spécialité, 1 pharmacien praticien hospitalier. Le jury désigne son president. Au moins

deux membres du jury sont specialistes du domaine concerné par le mémoire.
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Annexe 7. Fiche descriptive de I’UE Qualité gestion des risques du DES de Pharmacie
hospitaliére commune aux régions Occitanie, Nouvelle Aquitaine, Pays de 1a Loire, Centre Val de
Loire et Bretagne

UE QUALITE, GESTION DES RISQUES, EVALUATION DES PRATIQUES |

PROFESSIONNELLES
Position dans le cursus UE de la phase socle du DES de Pharmacie Hospitaliére
Statut UE obligatoire (1% au 4*™ semestre)

Nombre de crédits 10

Responsables : (UE interrégionale)
« Dr Catherine Dumartin, droit et économie pharmaceutiques, Université de Bordeaux

« Dt Blandine Juillard-Condat, droit pharmaceutique et économie de la santé, Universilé Paul Sabatier
Toulouse llI

Objectifs pédagogiques :

Cette UE doit permettre aux internes de connaitre les principes des démarches qualité et gestion des
risques et de comprendre les modalités de mise en ceuvre en élablissement de santé.

Compétences acquises :

A r'issue de cet enseignement, linterne doit étre capable de:

s  Intégrer l'environnement législatif et réglementaire relatif a 'amélioration de la qualité, la gestion des
risques, la certification, et les évaluations des pratiques professionnelles et leurs articulations au
sein des élablissements de santé

« Identifier les structures, institutions ot sources d'informations perlinenies relatives a ces domaines

« Participer aux démarches de gestion des risques a prior et a posteriori, & la préparation de la
certification des ES

« Participer et mener une démarche d'évaluation des pratiques professionnelles relatives aux soins

« Prendre en comple les apporis des sciences humaines ot sociales, de la communication et du
management dans ces domaines

« Maitriser la méthodologie de la mise en oauvre d'une démarche qualité, participer au systéme qualité
en PUI

« Connailre les référentiels permeltant d'évaluer la pertinence de la prescription d'un produit de santé
(indications autorisées / remboursables)

Programme :

Principes, structures et cadre juridique de la gestion de risques et de 'amélioration de la qualité des soins
Role des struclures régionales d'appui : OMEDIT, CPias, CRAIb, SRA

Procédure de cerlification et contrat d'amélioration de la qualité et de l'efficience des scins

Déclaration des événements indésirables graves, analyse des causes et retour d'expérience

Conduile d'une évaluation des pratiques professionnelles - Exemple d'évaluation des praliques de
prescription des produits de santé (pertinence et efficience)

Systémes d'informalion et utilisation des données de sanlé

Place des sclences humaines et sociales : principes de communication, introduction aux principes de
changement de comportement et « d'implémentation »

Démarche qualité en PUI

Geslion des risques exceptionnels : plan blanc, risque NRBC

Méthode pédagogique :

Enseignements & distance (vidéos et visioconférences en direct), travail personnel, mises en pratiques.
évaluation par les pairs.

Modalités de contrdle des connaissances et de validation

Contrdle continu (60% de la note) :

. Assiduité aux séances en direct

. Travaux personnels : mises en situation et évaluation par les pairs
Examen terminal : écrit de 30 min (40% de la note)

2¢m gassion ; dem (travaux personnels et examen écrit).

Seules les notes de contrdle continu égales ou supérieures 4 10 seront conservées, Elles compleront pour 60% de la
note globale de IUE, et la deuxiéme session de I'examen terminal pour 40%. Les noles de contrdle continu inférieur & 10
sur 20 ne seront pas conservées. Dans ce cas, I'épreuve de 2éme session consistera a refaire les travaux demandés
lors des CC (60% de |a note) et & passer la deuxidme session de I'examen terminal (40% de la note).

DES de Pharmatie hospitaliére Page 111 Novembro 2023
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Annexe 8. Fiche cursus DES PH option radiopharmacie organisé au niveau national en
présentiel & I’Institut National des Sciences et Techniques Nucléaires & Paris Saclay

College dos Enseignani

DES PH

eption Radiopharmacia

Collége des Enseignants DES PH option Radiopharmacie

Cursus Option Radiopharmacie

DES Pharmacie Hospitaliere

présentation de I'activité de radiopharmacie

La radiopharmacie est une activité de phal
Cette activité correspond  la gestion, 1a
radiopharmaceutiques (MRP) répondant aux
diagnostiques et thérapeutiques au sein de servi

radiopharmacie.

La particularité de cette activit

Radiopharmacien.

Comment devenir radiopharmacien ?

Depuis la réforme R3C de l'inter|

Pharmacie Hospitaliére.

Le choix de I'option radiopha

rattachement.

Ce cursus implique une année supplémentaire au cours de la phase d’ap

rmacie (RPH} doit se faire a la fin de la phase socle ; il doit étre confirmé a la
fin du 5™ semestre et intégré dans le projet professionnel de I'intern

radiopharmacie est donc composé de 10 semestres.

La formation comprend :

- Une formation pratique : validation de 4 semestres

rmacie hospitaliere et plus précisément de pharmacotechnie.
préparation, le contrdle et la dispensation des médicaments
besoins des patients pris en charge pour des actes
ices de médecine nucléaire dans lequel est localisée |3

¢ est qu'elle ne peut étre réalisée que par un pharmacien titulaire du DES de
Pharmacie hospitaliére, option radiopharmacie (ex DESC de radiopharm

nat en pharmacie, |2 radiopharmacie est devenue une option du DES de

en radiopharmacie

. Une formation théorique : validation de 4 UE spécifiques obligatoires

10 Semestres - 3 Phases

Stages

Enseignements (hors stages)

10

SOCLE

Cholx de Foption

Confirmation de F'option

| APPROFONDISSEMENT

CONSOLIDATION

3en PUI, 1 danschacun de ces domaines T - UE Pharmacie clinique, Prise en

. Pharmacie clinique - Prise en charge
thérapeutique dupatient
- Dispositifs médicaux- Stérilisation -
HygiéneHospitaliére
- Technologies pharmaceutiques
hospitaliéres-controles
1libre (su3 ou 4'™ semestre), agréé

2 en radiopharmacie
(PUI ou structures habilitées)

1 en PUI dansun des 3 domaines

1 libre (structure agréée)

2 en PUI, dans une radiopharmacie

charge thérapeutique du patient

- UE Dispositifs médicaux, Stérilisation,
HygieneHospitaliére

- UE Technologies pharmaceutiques
hospitaliéres, controles

- UE Assurance qualité, gestion des
risques, EPP

| 4 UE spécifiquesde la radiopharmacie

| Autres UE ou enseignementsau choix
| de I"étudiant (U optionnelies, DU, Master...)

| A la fin de cette phase : volidation des UE

| spécifiques RP + obtention thése Dr Phele.

Formationscomplémentaires,
conférences...

acie et radiobiologie), appelé

e lui-méme validé par la fac de

profondissement, I'internat option

A la fin de cette phase : présentation orole

d'un mémoire devant jury pluridisciplinaire

57



College des Enseignants DES PH option Radiopharmacie

NB : 'obtention de la thése d’exercice conditionne le passoge en phose de consolidation.

NB : Dans la phase de consolidation partie « stage » : I'interne DI participe aux activités de service en
autonomie et approfondit son expertise dans un domaine qui fera l'objet de son sujet de mémoire de fin
d'internat.

Organisation des stages RPH

® 2 stages en radiopharmacie durant la phase d'approfondissement (semestre 5,6,7 ou 8)
= 2 stages en radiopharmacie en phase de consolidation {5°™ année - Docteur Junior)

®» Stage de découverte possible mais pas obligatoire en Phase socle durant le stage libre. A noter que
ce stage est non validant pour la maquette de "option Radiopharmacie.

®»  Possibilité de réaliser 2 stages inter-CHU

Possibilité de stages couplés entre 2 stages de radiopharmacie durant I'année de Docteur sur projet

argumenté

Agrément de stage RPH :

Critéres d’agrément des stages dans la spéci’allté' i

- Projet pédagogique en cohérence avec la maquette du DES, de I'option précoce et de la phase.

- Terrain de stage permettant une activité en autonomie supervisée

- Encadrement suffisant en termes de nombre de pharmaciens seniors

S'agissant des stages dans I'option PHG et RPH :

- Au moins 75 % du temps ! activité correspondant au domaine d'agrément

. Uétudiant participe a des séances de bibliographie et A la présentation de cas pharmaceutiques.
- L'étudiant participe a la permanence des soins {gardes et astreintes)

Comme pour toutes les options du DES de pharmacie hospitaliére, une dérogation a la maquette peut étre
accordée a I'étudiant pour réaliser un parcours recherche (FST recherche, Année Recherche) selon le
contrat de formation établi avec le coordonnateur local de la spécialité.

Organisation des cours de I'option RPH (présentiel INSTN Paris Saclay)

o Semestre d’hiver (S5 ou S7) : 3 semaines en janvier
UE 1 - UE Physique nucléaire et détection des rayonnements ionisants
UE 2 - UE Dosimétrie, radiobiologie, radiopathologie et radioprotection

o  Semestre d’été (S6 ou 58 — obligatoirement aprés validation des UE 18&2) :
UE 3 - Méthodologies de production et contrdles (2 semaines en juin)
UE 4 - Radiopharmacie clinique (2 semaines en septembre)
La these d’exercice doit étre soutenue avant la phase d'approfondissement (fin de 1a 4¢™¢ année d'internat).
Le sujet doit étre déposé en fin de 3¢™° année et peut dtre en rapport avec la radiopharmacie ou avec un
autre domaine.

Le mémoire de DES est soutenu durant I'année de Docteur Junior et doit porter sur la radiopharmacie.

Un coordinateur interrégional INSTN (liste ci-dessous) est votre interlocuteur pour toutes informations.
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Collége des Enseignants DES PH option Radiopharmacie

Organisation du conseil d’enseignement de I'option RPH

¢ Coordonnateur national :
professeur Benjamin GUILLET

« Responsable a I'INSTN :
Professeur Akli HAMMADI, Assistant auprés du Directeur de I'lNSTN

« Liste des membres du consell d'enseignement - coordinateur inter-régional :

lle de France (Paris et Banlieue) : Docteur Benoit HOSTEN

Nord-Est (Strasbourg, Dijon, Reims, Besangon, Nancy) : Docteur Julien DETOUR
Nord-Ouest (Caen, Rouen, Lille, Amiens) : Docteur Pierre BOHN

Quest (Brest, Rennes, Tours, Angers, Nantes) : Docteur Mickaél BOURGEOIS

Rhéne-Alpes (Grenoble, Lyon, St Etienne, valence, Clermont-Ferrand) : Docteur Sophie
LANCELOT

Sud (Aix, Marseille, Nice) : professeur Benjamin GUILLET

sud-Ouest (Bordeaux, Limoges, Toulouse, Montpellier, Poitiers) : Docteur Isabelle
QUELVEN

DROM-COM : Docteur Nathalie RIZZO-PADOIN
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Annexe 9. Fiche d’évaluation des stages utilisées dans le cadre du 3éme cycle de Pharmacie
de 1a Faculté de Santé de I'Université de Toulouse III pour le DES de BM

Etudiant(e) inscrit(e) a I'Université de Toulouse IlI
Dipléme d’Etudes Spécialisées de Biologie Médicale

bpécnahté S sesessranesanseesastananannnentiiiry
NOM
Prénom ...ocvvvniiinns SRR

Année du Concours @ .......

Semestre en cours : ... Période du: .oovvviivinin @ i
Affectation: Hépital: ...............0 Intitulé du Service: .........cooovn
Nom du Chef du Service : .......coveennnne
Nom du Responsable de la spécialité (au sein du service) : .ooovvoennenro
e Commentaires ' A B C D NA
1° Assiduité au stage
Prcs'cncc, horairc ¢t attitude oo oo a
geénérale AP S el 5, R WL o e
2° Connaissances techniques ct conduite diagnostique
Connaissance des méthodes et inter- O o0 GaQ o
prétation — validation des résultats
Maitrisc de gestes techniques O oooa a
Démarche diagnostique o o oo a
Dialogue clinico-biologique oo oa a
3° Participation aux activités
Pariicipation 3 des préscntations| s Qa a
orales (staff de service, congres ...)
Participations aux gardes | Préciser le nombre de gardes faites dans le o o oo a
(polyvalente, dans la spécialité ..) semestre
4° Enscignements complémentaires
Paricipation 2 la formation| Y BT e e
hospiraliere (cours) L oo e
Participation 4 la formation
universitaire  (assiduité, évahaation ¢n
continu) |
A excellent; B 2 bon ; € : passable ; D : insuftisant ; NA - non applicable

Commentaire général

Nombre de jours d'absences (autres que congés ANOUEHS) 1evvviniinnnsacnneane jours

Cachel et signature des affaires médicales de I'¢tablissement hospitalier : 1¢ oo

Stage validé O Stage non validé O
Date: NOM et Signatute Signature interne : Signaturc du Coordonnateur
du chef de service : régional :

APPEL : Seuls les stages d'unc durée effective égale ou supérieure 3 4 mois peuvent faire Pobjet d'une validation (statut de l'interne,
article
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