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Lundi 6 Octobre 25

Comme convenu, les remarques marquantes faites lors de la reunion sont ajoutées dans les
diapo ou inclues entre les diapos
Dans des encartsrese» tels que cdessous :

Remarques BLABLABLA
Je note au mieux de mes connaissances ou retour e

NBdzy A2y X YSNDA RQsUNB O
info si insuffisamment précis

Par ailleurs, les sujets pointés par ce cercle rouge pourraient étre des sujets de
. groupes de travail intra comité Si des volontaires ggoposent



Programme Lundi 6 Octobre 25

Conference 253 niveau 2 cOté Neuilly

Matin : 10h00- 12H30 :Informations ¢ Echanges libres
Présentation Nouveaux centres de formation
Présentation des centres

Evocationdu fonctionnement et des prochaines etapes
I 2y RAUAZYa RQlI RKSaAzy

10h0G 11h 00: Vie du comitéc Election
Rencontrespédagogiques
Adhésion Laure BLIN
11h0012H00: Revue des UEOrganisation des stages
- Bilan et identification des UE prioriséeBiscussion
- Coordination de stages
- Planification

12h0012H30: Questionnement des instituts

Evocation Journées péedagogiques / AG

COMITE =D'HARMONISATION
: 50 5

43 CINTRLS (g Fomar T

Vous avez dit évolution?
- Indemnisations des stages DTS=DE
- UEs
- Maquettes?
- Stages ?

Questions JFR 2025

- Lesdispensesmutation - Passerelle€ (parcoursup

- Textelntérim C HCCP 9/9/2025,

- Diminution des heures vacataires chez les Dp&fout ou localement?
Sioui, quelles coupesnt été faites dans les heures de cours, TD ?
d'accompagnementle mémoire ? de suivi de stage ? autre ?

- Accompagnemenindividualisédes étudiants pour les stages (préparation
avant, suivi pendant, débriefing ensuite avec analyse des portfolios, etc...)
mais rien n'est quantifié. Quel nombre d'heures, les DTS qui confient ce sL
de stage a des intervenants extérieurs, prévoignt?

- Statut des formateurs(APM )¢

- Miseen place «numérique en santéet particulierement son évaluation :
dans quelle UE prendre les ECTS a attribuer au numérique ? forme de
I'évaluation ? faire apparaitre cela clairement sur le relevé de notes ?



Programme Lundi 7 Octobre 25

Apresmidi : Libres échanges

14h3015h30: Enquétes annuelles
Bilan des diplémes et emplois 2025 Beéatrice JAMAULT
Bilan des admissions 202&arine FELTGEN

SATION
s 1%

TEw

15h30-16h30: Evolution de la formation
- Les grands principes des réingenieries a venir
Socle Poursuite Bvolutions en cours

Formation socleC Influence de la réingénierie Infirmiére
Poursuite : Constitution PA
Travaux avec DGOS , CREM
Position des formateurs (1ou 2 par chapitre?)
IADE et les spécialités infirmieres

Soutien a la constitutiorR QF 8 a2 OA I 1A 2y &

16h3017H: Clbture
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Disparition des zones blanches Source®arcoursugCHCFMEM
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Septembre 2025

+ 6 centres inscrits sidarcoursp
+ 1 centre ? Recrute saRarcoursu

C Conformité



Merci achacun de communiquer:

- Au comité, les nouvelles ouvertures ou proje
- Aux nouvelles equipes, nos coordonnées p«
faciliter les échanges

Par allleurs

C Conformité

Disparition des zones blanches

Source$arcoursupgCHCFMEM




Collaboration Partenariat
%

CNPMHM @ afppe

2 AFTMN I

: Association Frangaise

Missions
Harmonisation des systemes de formation
C Un référentiel uniqueC Pour un dipldme équivalent
C Des exigences communes
C Animation et échanges
6 WCw R QRedriorgras\pé&lagogiques Printemps

Lien avec les institutions et tutelles
C MSSDGOS
C MESRDGSIRDGESCEEducnat

Veille et propositions

C Actualisation des dispositifs

CIOYODBANRYYSYSY(l LINRFSaaAzyySt
interprofessionnel (association autres profs)

: CNP MEMAFPPE AFTMNg! t ¢ 9 X &

des Techniciens en Médecine Nucléaire  FAshllARLLIUUIELN]
1L CTROS A Oc s 2t ar



Adhérents Les centres de formatons DE et DTS
Membres: Ensemble des equipes pédagogiques

COMITE=D'HARMONI

Ll T

CA - Bureau* modifié

DTS (6 €lus)

Béatrice JAMAULT*
Francoise COPETTI
Karine FELTGEN*
Nicolas GILLET
Franck MORICE
Daniel LAMI

Jean-Louis SAUREL
Pascal DURAND
Laure BLIN *

Didier DA SILVA
Philippe BERLIVET
Bruno BOYENVAL

CNP Meédicaux (désignes)

Jean Pierre PRUVO *
Aymeric ROUCHAUD
Christophe CHAGNAUD

Nicolas MENJOT DE CHAMPFLEUR

Radiologue

Vincent Boudousq MédecineNucléaire

David AZRIA

Radiothérapeute

SATION
in

TEw



Fonctionnement

Adhésion
Paiement en année scolaire
onnek OSYUuUNDb

Modalités: ( adressees par mail et sur le site)
Paiementprivilégié sur la plateforme Chorus
Fournir:
RBRS t QSidl o fAééSYéyﬂ
SIRERS f QSUl of -

Validé un bon de commande

Laure BLIN

Election:
Le terme était JFR 2025
Report «<Rencontres 2026

Candidatures
Sollicitations des equipes avant Février
(personnel permanent )
38 5 LEIECE r <¢A:ok|ﬁ'er» ou lors des rencontres ?
r centre
6 elus par f|||ere DEDTS

Sollicitation des CNP Médicaux pour désignation de:
4 radiologues G4
1 medecin nucléaire
1 radiothérapeute



Le site du comité

ONCIMEMT  ( Sevwssgner )  Apoms  Nosssoicss  Novesaupe  Conac o
Arnaud LEGRAND :Web maste
Vous aider dans votre e e e B e o ) . R R
recherche de qualité — Unmailderéféerenck X & t fdzusd ISYSNAILdAzS S
_— C Communication
C Mise a jour des coordonnées des centres et personnels
Cthrnem (encart pour noter les modifications)
Pour se connectek adhérents», aller sur «centre de formatior
chcfmemfr  (( sermegrer )  Apopos  Nossewoes  Noweeaupe  Comac 0
e | Adhésion Donne acceés a tous les membres des équipes pédagogique
Meniisions dEsrratdogo e _; . 2 permanentes
\//—g_\ Un espace public ) ) ] )
\J' N Un espace éormateursn X ® [ A Sdz RQSOKFIyYy3adS K
e Vos besoins ? DemandesDifficultés ?

facili s échanges, la concertation et ks
rech l- @ pédagogique @ las arfférants instituts
ot lycdas préparant au D E stau DTS

Une adresse mail disponible si question :

contact@chcfmem.fr




La vie du comité ?

2026 ?
Rappelez moi les volontaires
Fixons la date




Les stages

SATION
AT 1]

Répondants: 29/64
13 DE
16 DTS

Coordinatiom territoriale pourles IFSd & 2 dzdSy U € S LI NI SdzNJ Sa i
Pas de coordinationonnue: 24

Coordination existante: 5 dont 4 incluent les MEM pour la planification des stages clin|

Coordination territorialepour les stages MEM:
Non: 21
Oui: 8 dont 2 entre DTS seuls, 6 entre DTS et DE

Au regard du contexte géenéral de la tension sur les lieux de stage, il semble prudent de se
rapprocher des coordinations territoriales et se rapprocher entre nous pour inventorier les
possibles et maximiser les ressources, faciliter les réponses




Répondants: 29/64

Les stages 13 DE
16 DTS . SATION

TEw

Disciplines tendues planification:
toutes citations cumulées , mdmss 4 premiers arrivent premiers chez la plupArd

Radiothérapie 26

Médecine Nucléaire 24

Radiologie interventionnelle | T —
Soins cliniques 16—
Echographie 13

EFSN 12

Radiologie de projection 4

Mammographie 3

Scanner 2 s

IRM 1 mm

o
wu
=
o
=
wu
=]
o

25



Répondants: 29/64

| esUEsa retravailler ? 13 DE
16 DTS -Dumousaon

FrET

A travailler
N° UE Unités d'enseignement Nombre de centres Commentaires
citant | 6UE
Domaine 1
Mettre en S2
Mettre la psychiatrie (non en
UE1.1.S1 Psychologie, sociologie, anthropologie semio déja ou plus?)
UE1.1.S3 Psychologie, pédagogie, sociologie, anthropologie 4 Trop tot
Intégrer SS
UE1.2 Santé publique et économie de la santé 3 Trop tot
UE1.3 Législation, éthique, déontologie 2 Rééquilibrerles UE 1.1 et 1.3




Répondants: 29/64

LesUES 13 DE
16 DTS
A travailler
N° UE Unités d'enseignement Nombre de centres Commentaires
citant | 6UE
Domaine 2
UE2.1 Anatomie générale et des membres
UE2.2 Anatomie du tronc (thorax, abdomen et pelvis)
Trop dense / Trop d'heure?
UE2.3 Anatomie de la téte, du cou et du systéme nerveux central 3 Mettre en L1
Proposer compensation Physi
fonda et bio cell ou bio cell et
UE2.4 Biologie cellulaire et moléculaire 3 radioprot (pas mm discipline)
Physiologie générale, physiologie, sémiologie et pathologie
UE2.5 ostéo articulaire 2
Physiologie, sémiologie et Pathologie digestives et uro-
UE2.6 néphrologiques 1
Physiologie, sémiologie et pathologies vasculaires,
UE2.7 cardiaques, respiratoires, ORL 2
Physiologie, sémiologie et pathologie du systeme nerveux
UE2.8 central et périphérique, psychiatrie 1 Trop dense
Physiologie, sémiologie et pathologie endocriniennes et de
UE2.9 la reproduction, gynécologie et obstétrique 1
UE2.10 Oncologie 4 A décaler s2 ou S4
Contenu déja vus en S1 et S2
UE2.11 Physique fondamentale ) Trop dense , a étaler




Répondants: 29/64

LesUES 13 DE
16 DTS
A travailler
N° UE Unités d'enseignement Al giS (s Commentaires
centres
citant

Domaine 3

Physique appliquée : Introduction aux techniques
UE3.1 d'imagerie et numérisation

Physique appliquée et technologie en imagerie
UE3.2 radiologique 1 Mettre en S27?
UE3.3 Physique appliquée et technologie en remnographie

Physique appliquée et technologie en médecine nucléaire
UE3.4 et radiothérapie interne vectorisée 1

Physique appliquée et technologie en ultrasonographie et Deux UE 3.5 et 4.11 est ce
UE3.5 en explorations électrophysiologiques 6 nécessaire?
UE3.6 Physique appliquée et technologie en radiothérapie 3

Mettre en 1ére année car
UE3.7 Réseaux d'images et de données 3 confronté (expérience)
UE3.8 Radiobiologie, Radioprotection : principes fondamentaux
Conserver pharmaco, mettre

Pharmacologie générale , médicaments diagnostiques et RP en MN
UE3.9 les médicaments radiopharmaceutiques 2 Mettre en S1
UE3.10 Hygiene et prévention des infections
UE3.11 Concepts de soins et raisonnement clinique 3




Répondants: 29/64

LesUES 13 DE
16 DTS
A travailler
N° UE Unités d'enseignement Nombre de centres Commentaires
citant | O6UE
Domaine 4
UE4.1 S1 Techniques de soins
UE4.1 S2 Techniques de soins
UE4.2 Relation de soin et communication avec la personne soignée 1
UE4.3 Gestes et soins dbéburgences 2 Répartir plus tét et plus tard
UE4.4.51 Explorations radiologiques de projection 3
UE4.4.S2 Explorations radiologiques de projection
UE4.5.S3 Explorations scanographiques 2 Mettre ensemble
UE4.5.54 Explorations scanographiques
UE4.6.54 Explorations en remnographie
UE4.6.S5 Explorations en remnographie
UE4.7 Imagerie vasculaire et interventionnelle 3 A mettre avant
UEA4.8 Introduction a la radiothérapie et dosimétrie 3 Mettre en S4
UE4.9.54 Radiothérapie externe et curiethérapie 2
UE4.9.S5 Radiothérapie externe et curiethérapie
UE4.10.S3 Explorations et traitements en médecine nucléaire 3 Mettre a jour
UE4.10.S5 Explorations et traitements en médecine nucléaire
Quel intérét ? Pas manip
UE4.11 Explorations d'électrophysiologie et ultrasonores 6 2 UE Electrophy au mm S
Sp®cificit®s de | a prise en charg
UE4.12 radiologiques et remnographiques 1 Déplacer
UE4.13 Démarche qualité et gestion des risques 1 Acculturer les L2
UE4.14 Organisation de l'activité et interprofessionalité 4 Faire avant S6

H'I'JIIISH'I'IDE

| 8 am




LesUES

Répondants: 29/64

13 DE
16 DTS

A travailler
N° UE Unités d'enseignement Nombre de centres Commentaires
citant | 6UE
Domaine 5
Préciser les objectifs
UES.1 Langue vivante (Anglais) 3 Pas assez d
Méthode de travail et techniques de
UES.2 | 6i nf ormati on et de 7 Mettre en S1
UES.3 Initiation a la recherche 2

NISATION
1]

(8 AN



Répondants: 29/64

LesUES 13 DE
16 DTS HARMONISATION

LI CTAOeA e O ) e TR AR

A travailler
N° UE Unités d'enseignement Nombre de centres Commentaires
citant 0 UE
Domaine 6
UEG6.1 Evaluation de la situation clinique 1
Mi se en Tuvre d'une exp
UE 6.2.S3 radiologique et de médecine nucléaire 2 Mettre en S2 -Déplacer
Mi se en Tuvre d'explora
UE 6.2.54 de séances de radiothérapie Mettre en S3
Mi se en Tuvre d'explora

UE 6.2.S5 séances de radiothérapie

Regrouper avec 3.7
UE 6.3 Gestion de données et images 2 (méthode)
Encadrement des étudiants et professionnels en
UE 6.4 formation, pédagogie.

Organisation du travail, analyse des pratiques et
UE 6.5 recherche professionnelle 3 Mettre en S5

Pas assez définie
Ne pas dir esioj
Optionnelle : mise en 1 Mettre en S4 pour prép le
UE 6.6 fonction du projet professionnel 3 projet

Rendre écho+efsn optionnel
UE 6.7 Stages 1 Ajouter Mammo optionnel




LesUES

Répondants: 29/64
13 DE
16 DTS

Intégrer Santé Numérique 1.2, 1.3, 4.13,, 4.14/ 5.2
Pix Santé &IA

Créer une UE Imagerie de la femme

Trop d'heures physio et anat

Modifier les modalités de TFE --> Recommandations
Réinclure des MSP

Cibler la relation de soin sur le gd age

Attention de ne pas voir trop linéaire
Connaisssance --> Pratique --> Compétences

COMITE

Ll T
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Indemnisation de stage

=

b2ada RSYlIYRS& lo02dziAaaasSyidxd aSNDOA RS YQAYyT

Indemnisations des Stages pour les étudiants DTS mesures sera prises
Textes non encore parus ? Mais ARS en alerte C Communication
C Question relative aux indemnisations de déplacements C Remerciements

Arrété du 16 décembre 2020 relatif aux indemnités de stage versées aux étudiants inscrits
dans les instituts de formation de certaines professions de santé

Par semaine de stage :
1¢re Année : 36 EUROS
2¢me Année : 46 EUROS
3¢me Année : 60 EUROS

A la fin du méme article, il est ajouté un alinéa rédigé ainsi : « Le remboursement des frais de déplacement et le versement des indemnités de stage sont effectués a
l'issue de chaque mois de stage et au plus tard dans le mois suivant la fin du stage. »




OQUADBAGSEA RQAYUSNRY

Séance du 9 septembre 2025

E, -. Haut Conseil des Professions Paramédicales

Liberté + Egalité + Fraternité
REPUBLIQUE FRANCAISE

Intitulé des textes mis a la consultation: Décret relatif a la durée minimale d'exercice

préalable de certains professionnels avant leur mise a disposition d’un établissement de santé,

d'un laboratoire de biologie médicale ou d’un établissement ou service social ou médico-social

par une entreprise de travail temporaire et aux sanctions applicables
applicables en cas de non-respect de ces dispositions. Le décret n°2024-583 du 24 juin 2024
est venu fixer la durée minimale d’exercice préalable a 2 ans hors intérim pour les sages-fernmes
et les personnels non-médicaux, respectivernent aux articles R.6115-1 du code de la santé
publique et R.313-30-5 du code de I'action sociale et des familles . La mesure d’application pour

e n d s a8 Mk AeAmar A e f s e as -« ~r A AN A ~ ~ ~

La proposition d'un régime de sanctions de nature administrative et financiére retenues H I y a R Q S E S ND 7\ O S K 2 N\E I C
al'encontre des établissements de santé, des établissements sociaux et médico-sociaux
et des laboratoires de biologie médicale, en cas de manquements aux dispositions de

I'article 29 de la lai n® 20231268 du 27 décemhbre 2023 SanCtlon pour IeS ES SI non respeCt

«Art. R. 6115-3. — L’¢établissement de santé ou le laboratoire de biologie médicale qui
conclut avec une entreprise de travail temporaire un contrat pour la mise a disposition d'un
professionnel sans disposer de |"attestation mentionnée a I'article R. 6115-2, alors que celle-ci —~ ~ v o
est requise, est passible d'une sanction administrative prononcée par le directeur général de L y -'F 2 N\N S NJ t S a S u dZ
I’agence régionale de santé territorialement compétent selon les modalités prévues aux
articles L. 1435-7-1 et R. 1435-37. Le montant de cette sanction est proportionné a la gravité
des faits constatés et ne peut excéder 5 % des recettes d’assurance maladie de 1’établissement
ou du laboratoire lors du dernier exercice clos, dans la limite de 100 000 euros. ».

«Art. R. 313-30-5. — La durée minimale d'exercice mentionnée a l'article L. 313-23-4 2 S < Co
est de deux ans, en équivalent temps plein. . LJLJ2 N‘I’I S NJ f Q 7\ y -F 2 Ny I u 7\ 2 y

- Redire si déclaration de prises de poste dans une
desquelles le professionnel a exercé dans un cadre autre que celui d'une mise a disposition par S y u NE LJNJ\ é S R Q 7\ y u S N‘y\ Y

une entreprise de travail temporaire, en vertu d'un contrat mentionné a l'article L.. 1251-11 ou a
I'article L. 1251-58-1 du code du travail, a la condition que, pendant ces périodes, il ait exercé :

« Pour apprécier cette durée, est pris en compte I'ensemble des périodes au cours

« 1° Pour les professions réglementées, la méme profession et, le cas échéant, la méme
spécialité que celle pour laquelle sa mise a disposition auprés d'un établissement ou service
mentionné a l'article L. 313-23-4 du présent code est envisagée ;



Evolution des entrées en formation

Diversification des acces en formation

Apprentissage E RSa a2t t AOAGL A

En 2024: 2/3 des centres engages

Préserver une sélection égale: Plut@&L3

EnLl: D Bénéfice du hors autorisation»
E Modalités de élection

) DINFE R Hosdihezo T A

Formation professionnelle continu€s,7% en 2024)
r 59k5¢{Y -GBREFJADTEAY 0z
b des demandes
C Soustraire garcoursup

Soutien et accompagnement aux études
CAE +++aidés ou non par les ARS et Région
Engagement a servir

Apprentissage : Veiller a la diversité des expérienc

ta RQSyYy 3l 3ISYSy

Les publics

. _ « silo »
C Partielle

Reconnaissandaterprof
Valorisation des parcours antérieurs

Eviter les effors

Passerelles :
Transfert et réorientation
PASS : Passerelles entrantes et sortantes
C Expérimentation
Passerelles PASSL2 MEM
Doubleparcours

Dipldbmes étrangers :
C Communautaire Commission régionaleé Geo

) . Echappent au recensement
J8 AERWacommunautaire : Pe(sur places disponibles

al Aa aQ2dzONB

)

/

en formation



Les interrogations

COMITE=D'HARMONISATION

ﬁ!-l FORMATION D SR TS [

- Les dispenses, mutation Passerelle€ (parcoursup
Mutation :  Développement des demandes , notamment entre ‘s

La bonne pratique : dossier scolaire complet, échanges entre directions, déecision établissement aca

- Mise en place «numérique en santest particulierement son évaluation : dans quelles UE prendre les ECT
attribuer au numeérique ? forme de I'évaluation ? faire apparaitre cela clairement sur le relevé de notes ?

Voir réponse en 2024 (DIAP@&eissous)
Attestation de suivi peuétre formulée par le directeur

Evaluation inclue dans les UE identifiable

- Diminution des heures vacataires chez les Dp&out ou localement ?
Quellescoupesfaitesdans les heures de cours, TAccompagnementle mémoire Buivide stage?autres?

Pas de position globale, ni ciblée sur des themes précis , mais une tendance genérale a la baisse exprimée par |

- Accompagnemenindividualisédes etudiants pour les stages (préparation avant, suivi pendant, debriefing
ensuite avec analyse des portfolios, etc...) mais rien n'est quantifie. Quel nabhleraesprévoientles DTS
gui confient ce suivi de stage a des intervenaxerieurs ?

Les heures ne sont quantifiees ni DE ni DTS, décisions locales. Moins sensibles chez |¢

vraisemblablement en lien avec une équipe de professionnels permanents plus souten



Arrété du 10 novembre 2022 J Fp

relatif a la formation socle au numérique en santé des étudiantssamte

Public cible: Diapo 2024

Obligatoire: Infirmier ; Ergothérapeute ; Sciences medicales ; Sciences
o I odontologigues ; Sciences pharmaceutiques ; Sciences maieutiques ; Manipulateur
g d'électroradiologie médicale ; Pédicupedologue ; Orthoptiste ; Masseur
kinésithérapeute
A promouvoir:

Niveau 3
¢SOKYAOASY RS [F02NFG2ANB 6Sy FGGSyd f QF RI 1
{LISOAI fAGSE& X LI2dzNJ N} OONYLISNI £ S&a FyysSSa | yiSNm

>
&)
3
2
h
=
%

Organisation du travalil
Théorie et méthodes

Les rencontres du Comité
d’Harmonisation

™
N
=
N
—]
=
>
<
©
)
]
]
9
o3
v
T
]
~
e
]
=

2 ECTS- A prendrea dzN. Législation Voir les AMI CMA

Interprofessionnalitéx obtenus par les
Qualite dzy A S N& A

[ It ARFUOAZ2Y RS |43 adnéé dizfolndatiosd G F NR f 2NBE RS
Ces 2 ECTS sont inclus dans les UE existantes, sans en augmenter le nombre (annexe Il).




Démographie des Manipulateurs.es formateurs DIAPO

Pour mémoire en réponse au questionnement A 2023

sur la structuration des equipes :
111111 CO Un CourS

Un référentiel unique - Deux systemes differents de consolidation a
FORMATIONS DES PROFESSIONS DE SANTE . VOlr
IFMEM Section DTS Mars 2024

M/’\N’IPULATEUR
D’ELECTRORADIOLOGIE - ; Z 14
3 Formateurs permanents tous MEM 5 E Enseignants permanents dedies

MEDICALE
(77% Cadres, 18% MEM, 5% non spécl__________ 3 ¢l dzE RQSy Ol R NBWa&S
3 ¢l dzE RQSY Ol RNBIaSs 3 Enseignants dédiés:
e, 60 % MEM?23% MEM Cadre+ 32% MEN
3 50% ont un Master (parcours différet 0 0 adre 0

hysiguescéducc IS aliA2Ve +5% MEM certifiés
PIYSIEES Y 37% ProfEducNat

Mp: RS& NBLRYRIFIyGa al &




Statut des formateurs

apm
®! news

©1983-2025 APM International -
https://www.apmnews.com/story.phptobjet=423478&Idmail=.0, vrMVZy5jvCEOUG]hBcyRAXemGIR225s_s2 kAVFyeq-r7tsFpSCOUCHF13sRMANRK2 zitusn6ShPyyUaYdP3CHmGZOmilPUSH140ulp
JUIzLhpMS 1igoVNBbAQTEWZuBNjSaBpbsdVio_ewhlTBDAZ2FUZUxE)Oe_ilSjibdTAVZIrKMqOgeYHOzpliZFedETuZvNdDSECqReLVIvGFczemFhAotzmg-
0lvHieX-2KAhcnpRGIgZeQApGpMwAnzBjoNgzlpFvdAOSIHSW. Gusid=182226

DEPECHE - Lundi 19 mai 2025 - 13:05

Formation: la DGOS propose un "parcours
manager" a tous les cadres de la FPH

Les objectifs recherchés sont la prévention des risques professionnels, I'amélioration des conditions d'exercice et
de la qualité de vie au travail et I'implication des équipes dans I'évolution de I'organisation du travail.

Il s'agit de développer une "culture commune" a tous les responsables en situation de management a I'ndpital et
de tendre vers une homogénéité de leurs pratiques.

“L'ambition du projet est de former 70.000 managers des établissements sanitaires et des établissements
sociaux et médico-sociaux de Ja FPH sur une période de quatre ans”, a-t-elle annonce.

Le parcours manager s'adresse & "tout agent en situation d'encadrement qu'il soit de profil administratif,
médical, médico-technique, cadre infirmier et cadre des fonctions supports”. Il pourra s'ouvrir hors FPH dans un

deuxiéme temps.

Exit les cadres formateurs?
Quid de la certification ? Grilles?

Annonce de démarrage des travaux de
reingénierie DGOS

Ancimmobilisée¢ Colloqgue erNov2025 Lille

Quid de la polyvalence et mobilité ?
Quelle position de notre groupe?

Parcours de formation intégrant les deux voies
avec des tronc communs?

JvJ

t I NO2dzZNBE RAFFSNBYOASK
Sans lien IFCS,?

Intérét de se mobiliser : Groupe de réflexion d

formateurs issus des deux filieres?
vdzA @Sdzi aQeée Ay




Programme Lundi 7 Octobre 25

Apresmidi : Libres échanges

14h3015h30: Enquétes annuelles
Bilan des diplémes et emplois 2025 Beéatrice JAMAULT
Bilan des admissions 202&arine FELTGEN

SATION
s 1%

TEw

15h30-16h30: Evolution de la formation
- Les grands principes des réingenieries a venir
Socle Poursuite Bvolutions en cours

Formation socleC Influence de la réingénierie Infirmiére
Poursuite : Constitution PA
Travaux avec DGOS , CREM
Position des formateurs (1ou 2 par chapitre?)
IADE et les spécialités infirmieres

Soutien a la constitutiorR QF 8 a2 OA I 1A 2y &

16h3017H: Clbture



COMITE =D'HARMONISATION

OIS CLNTIRLS OF FORMATION (3 MR AT i} 1%

64 centres

Hauts de
France

Réponses de 48 centres

Normandie

Incomplet

20/28 DE- 28/36 DTS

Réponses recueillies sur le site du CHCFMEB&ulement les 2/3
alAf RS &az2ttAOAGI GA2Yy A &dzNJ f
Décision commune lors des JFR de finaliser les réponses

Nous sommes tres sollicités sur ces chiffres
Meétier encore en tensioq

Novembrec5 SLJdzA & f S& WCw &Sdzf a o
Je vais relancer par mail individuels aux non répondants

Pour info, les chiffres ne sont que rarement consolidés pour na
metier car deux ministeres , deux systemegiestiondes données
C Mais grande sensibilisation



Les effectifs 2025

Nombre d'étudiants L1 (CR{CVilo)A=W:s] 183 —— 167
dont nombre de redoublants 28

153 Moy = 3 soit 7,9%

Nombre d'étudiants L2 AGIe AR \le)ASE(]l 11 — -~ 115

dont nombre de redoublants 7

56- Moy = 1
Nombre d'étudiants L3 IRZGRV oAl 3 —— 94

dont nombre redoublants 11

40- Moy =1



Admission 2025Parcoursup

48 centres ont répond

Nombre de dossiers déposesgspeiteamo\=muiey 211 5157
Nombre de dossiers confirm

Nombre de dossiers classés

21046 Moy = 438 155 4601

Classement dudrefcdossiententré

1- Moy = 14 |y

Classement ddderaielcdossiertentre I EmEVIVERYY,

Nombre d'étudiants phase complémentaiParcoursup =139



2025Profil de la promotion L1

48 centres ont répond

Etudiants bacheliers (hors redoublants)

Nombre total d'étudiants bacheliers Ris{anR=ReI0L/

Nombre de Bac Général MEolsei=geyL/

Nombre de Bac TechnologiqUissfss=sel

Nombre de Bac Pro 16 = 1%



2025Profil de la promotion L1

entres ont répond

Etudiants en réorientation (hors redoublants)

Nombre d'étudiants primo-entrants en réorientation (en étude
sup en N-1) ELFR= 30%

dont issus Univ. PASS

152=25%
dont issus Univ. Lic.Acces Sante BkE{1=rriA

dontissus Univ. Autres licences ET3EEY 74



2025Profil de la promotion L1

48 centres ont répond

Etudiantspossedant déjadiploméspost bac (horgedoublants) 1936 L

Nombre de diplomes possedant e
BTS/DUT/Licence/Master 88= 4,5%

Autres diplome: 26= 1.4%



2025Profil de la promotion L1

48 centres ont répond

Etudiants en promotion professionnelle (hors redoublants#) 1936 L1

Nombre d'étudiants issus de promotion professionnelle 104=5,5%
Nombre d'étudiants en emploi salarié privé/pub 66= 3,4%

Nombre d'étudiants en situation de chOmage 39= 2%

Nombre d'étudiants admis aprés 5 ans d'activités professionniESaasy



2025Profil de la promotion L1

48 centres ont répond

Profil primo-entrants (hors redoublants)

Nombre de filles 1275= 72%
Nombre degarcons 501= 28%

Age moyen de la promotion




2025 Les diplomes 2025

Méme remarque que
pour enquéte admission J

-

2

MITE =« D'HARMONI

IrHar Pt T

SATION
in

Tuw

A compléter
Centres DE DTS
Non concernés 8 7 64 centres
Concernés réepondants 16 20 ouverts en 2025
Concernés non 4 9
répondants 49 centres sont concernes
28 36 par cette enquéte
36 ont répondu
Nombre de diplomés
2025 In toto DE DTS
Concernés repondants 978 16 516 20 462 | Mesurés|y,
Co,ncernes non A 373 4 93 9 275 Evalucs B
réepondants f:}
1351 20 614 29 137

Disparition des zones blanches

Hauts de

France

A

C Ouverture postérieure & 2022

Non concernes :

15 centres

b Progressive +/400Nvx+bD effectifs?




20259 W2 f dzUA 2y RSa

LINP \JEB;

par cette enquéte
- 36 ont répondu

49 centres sont concernés

JOURNEES FRANCOPHONES
DE RADIOLOGIE
DIAGNOSTIQUE & INTERVENTIONNELLE

Démographie et évolution professionnelle

La formation Augmentatio
Centres de formation

153' . .

(((((((((((((((

s effectifs + 3 centre:
Effictife

1 )

P 347 année: 579+4583= 1162

> Arét .. 12% 3 21% b Y
}
¥ Poursuite Fl: 49 (+ 5%) hy cHoen
. .
e — - e

Vérification des chiffres

Répondants

SrEbEeres 978 Déclarés
Certifiés 2025

entrésenlLlen
71% des effectifs des L1 de 2022

2022
(pas suivi de cohorte, doublargtc inclus, enquéte a
faire sur évolution des effectifs en cours de scolarité )

| dzlj dzSt & Ql 2 2 dzii Sy (nde sedsjme

20 centres affichent m p:’z
Mc OSYUNBa |

N~

R

RQSNR aAZ2Y
FTFAOKISYd b



2025Et apres le diplome?

Répondants 978 SITUATION DES DIPLOMES 2025

Emploi Autre

Situation
inconnue

Les dipldmeés 2025 %
Emploi 86

Sans emploi 2

Poursuite de scolarité 5
Situation inconnue 7




2025Et apres le diplome?

Répondants 978

Evolution des «sansemploi » Evolution type de contrat
=o—CDI
% 90 —-=-CDD
30,28 %

%0 80 75,41 % 76 158

25
22,04 %
60
20
0
17,57 % / \ 50
15 /
0

(@]

10

11,4

7,28

502 e S,QM—N i
2,46 . o 2.4 N
T T T T T T T T T T IJ_,O‘I T

2
T T T T 1 T 1,26' = T 1’4 T (= 1
2004200520062007200820092010201120122013201420152016201720182019202020212022202320242025

1,41

0 T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T 1
O o N & IO © I 0 O « N M < I © I~ 0 O O «1 N 0
O O O O ©0 O O O o d «d o o o o o o o N N N
o O O O O O O O O O O O O O O O O O o O o o
AN AN AN AN AN &N AN &N &N &N &N &N N N NN NN N N NN



2025Et aprés le diplome? -

|
COMITE=D'HARMONISATION
DU CUNTRLS OF §ORMATION 01 MARSPYALAT S 1%

Répondants 978

ETABLISSEMENTS EMPLOYEURS Evolution PublicPrivé
70

60
50
40
30
20
10

0
1995 2000 2005 2010 2015 2020 2025 2030

- ——Public—<Privé
Privé Luc

39%



2025Et apres le diplome?

COMITE =D'HARMONISATION

OIS CLNTIRLS OF FORMATION (3 MR AT i} 1%

Répondants 978

Electrophysiologie 0,3

Médecine Nucléaire 8

Radiothérapie‘

Imagerie; 74

2025

120

DISCIPLINES

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

10

o

8

o

6

o

4

(@)

2

o

o

B imagerie médicale ®m médecine nucléairem radiothérapie m 2 spécialités m EEG



20259 P2t dzUA2Y RSA& LINR WJER

COMITE =D'HARMONISATION
5

P o o ommarm ot e s

‘@ﬁ‘%’ Mobilités Répondants 978
A Lieu de travail

&




La reingénierie Infirmiere
_ALe cadrag& Sortie desextes en 2025Application Septembre 2026

T4 T T2 2025 T32025 | T42025 | T12026 | T2 2026 Sept Sept | Sept | Juil 29
2024 | 2025 26 27 28

* @ -

Groupes de
travail

Rédaction des

DS et arrété
textes

Concertation
lancée 9/9/2025
OdJHCPP

- . et annexes
réglementaires
Instances HCPP, CNESER,
CNEN, CSLMD
Publication des DS et arrété
textes et annexes
Phase Magquette pédago en CFVU + convention fripartite* en CA

d’accréditation

Enseignements
réingénierés

1e promotion
diplémée

A Des éléments validés par les groupes de travail
- Durée 3 ans , 4600 H

Décret du 4 décembre 2024 « La durée des etudes préparatoires au diplome est fixée a trois ans. Elles comprennent 43630815{
SYGNB Sy @A3ITdzSdzNJ t

- Transfert de la diplomation au président université

Ot AYAlLjdzS no /86 FNIAOES ¢

- Amélioration de la qualité de vie étudiante

- Recommandations de la missianiversitarisationdroits des étudiants, UE recherche grade L, transformation
alyass

LISRIF 323A1dz2S OLINAYOALISEa RQKFINX2YyAAlFIGA2Y X

pour chacune des 34 universités

CNESER : accreditation & délivrer le
dipléme pour chacune des 34 universités

Entrée
dans
I'empleoi

dzy S RIFGS FAESS LI NJ |

LI 8aSNBffSaz ydzYSNRIjdzS Sy

SAIYySYSyi

En cours ddéravail, définition

2 NH I



f d : f . N A Loi: Définition de la profession, des missions
Profession infirmiere ADécretY 5STAYAGA2Y RS t QSESNDAOS

A Arrété: RAC + RF
WSTSNBYGASE RS FT2NXYIGA2yYy o yySE Encoursdéravail definition

« Détermine les compétences et connaissances que le futur professionnel doit
maftriser et les modalités de leur acquisition progressive

 Garantit l'unicité de la formation sur I’ensemble du territoire _
* Assure I'adéquation entre la formation et les exigences de |I'exercice professionnel
» Fixe les modalités d’évaluation, en lien avec les compétences attendues

+ Intégre des principes favorisant la qualité de vie et la réussite des étudiants

Moins prescriptif
Un cadragenational + orientations territoriales (dit consolidation)
Renforcement Prévention, Promotion de la Sante, Soins palliatifs, Psychiatrie
C Pédiatrie
I LILIF NAGA2Y RS y2dzoStfSa 0O02YLISGSYOSa |[0S@2¢fF dzi A 2

Modalités:
Participation active, culture réflexive, multidisciplinarité et inter professionnalité, Evolution
constante des savoirs, personnalisation du parcours,
Accompagnement a la réussite, biétre etudiant




Articulation RACC RF

En cours ddéravail, définition

Commun
Niveau 6

ADomaines de AUE disciplinaires/ /\
competences spécifiqgues au métier - ¥ N
professionnelles AUE de consolidation
5 domaines de compétences AUE libres Arrété de AFiches UE
identifies pour le RF formation APort folioé
AArticulation des compétences AArrété et annexes :
visées y compris les ARéférentiel
compétences transversales dans ddactivit®g

les domaines identifiés

A ARéférentiel de
13 competences ADéclinaison dans les trois

! | _ compétences
d ,prg[feszlonn?”%ic années de formation Identification des UE et de leur ARéférentiel de _
ecrites dans le contenu, en lien avec les formation _ AcGuide
domaines ARéférentiel dbdaccomp g

nt

do®valuatiogg




Le référentiel de formation

En cours ddéravail, définition

'] Cadre national

Garantit I'acquisition homogene sur le territoire de connaissances et
compétences essentielles a I'exercice de la profession

'smmel Cadre de consolidation

Levier de personnalisation et d’enrichissement du parcours :
- Permet a I'étudiant d’explorer différents lieux d’exercice
- S'articule avec:

- Les opportunités offertes par le territoire

- Les besoins de santé identifiés sur le territoire

- Les priorités de santé publique

Offre a minima dans
2 disciplines prioritaires parmi :

Psychiatrie
Pédiatrie
Soins critiques
Soins palliatifs et fin de vie

Cadrage de consolidation a définir par territoire




Les enseignements

En cours ddéravail, définition

2300h-114ECTS <

1A : 28 semaines
2A :14 semaines

Enseignement théorique 3A :12 semaines

et pratique 3/4 cadre national soit 86 ECTS

1/4 cadre de consolidation soit 28 ECTS dont
UE libresa 3 ECTS

- - — — - =&

2300h-66 ECTS  (umm

1A : 12 semaines
2A : 26 semaines
3A : 28 semaines

Enseignement clinique

15% de cadre de consolidation soit 10 ECTS




Cadre de consolidation

En cours ddéravail, définition

Enseignement théorique : 114 EQIOAt ¥4 de cadre de consolidation 28 ECTS

Composition:

A UElibre(s): 3ECTSpermetat QS G dzRA | y i
de diversifiersonparcours,
R Q A yuhetiéfleSidmburdesthématiquestransversales,
RQS Y JunaddodstidR QS (1 dzR S &

A UEde consolidationou part personnalisableR Q dBE®R5ECTS)
Permet & f QS (i dBRAS EyLile? INEXNI QS E SspdeikigDeSen lien avec son projet
professionnelainsiquelesressourceslet QS (i I 6 fehda t@r&oif& (faintle PRS)

Elle pourrait porter sur desthématiquesen lien avecles besoinsde santeet les priorités de
santépublique

Répartitiondans les UE existantesC Consolidation(identifier le parcours: Pédiatrie,soins
critiqgues, domicileX)



Domaines de compétences &UE

En cours ddéravail, définition

Domaine A (13 ECTS) Domaine B (43 ECTS) Domaine C (20 ECTS) Domaine D (14 ECTS) Sl LR ED,
Sciences infirmiéres et .nﬁ,farﬂ%":: illl s ot Prévention et promotion Communication, travail ill:'\)ﬁ:li.g:irll::eé f:'fe":#;ﬁé":é
raisonnement clinique IITTICIES, Uail : 2qUi i

g gestion des risques 2D en équipe et leadership et méthodologie
*UE Fondamentaux en +UE Pratiques et *UE Sante publique, *UE Savoir-étre, *UE Recherche,
sciences infirmieres et interventions promotion de la sante communication meéthodes, analyse
raisonnement clinique infirmieres (17 ECTS) et prévention, professionnelle et critique et données
(7 ECTS) éducation leadership (6 ECTS) probantes (12 ECTS)

thérapeutique (dont

service sanitaire) (15 -UE Coordination des

+UE Sciences

-UE Legislation biomédicales (17 ECTS activités et des soins *UE Méthodes de
Déontologie Ethique ECTS) ) et gestion d’une travail et aide a la
(6 ECTS) , structure (3 ECTS) réussite (3 ECTS)
«UE Sciences humaines +UE Sante I «UE Formation
et sociales (6 ECTS) EE‘#Q?””EF“E”H e développement des : EJ(I:E:_II_.Sa)ngue vivante (9
compétences et
«UE Démarche qualité analyse des pratiques
et gestion des risques professionnelles (3
(3 ECTS) ECTS)

AFGSU niveau 2

Premi «UE Numeérique en
remler-s secours en santé (2 ECTS)
santé mentale

Enseignements en appui sur:
Compétences a acquérir+ Plan de santé+ Patholggéslentes




[ Q é y é é A 3 y. é Y é y E.r,;cours debr;ail,'définilt'ion ,[ A IJ

AEnseignement cliniqu€ 2300hsoit 6 semaines supplémentaires

C 66 semaines = 66 ECTS

Quatre typologies de stage

Répondre aux évolutions des prises en soins
Permettre la prise en soins de personnes a tous les ages de la vie, y compris dans un contexte de prever

Am® t NA&S Sy &2Aya RUdzygeSonhdS NEURAGe/ DS |a PriserRatdrye alfistdrzl
RS { Q&ud, physiBu® ou psychiguenphase aigiie

AH® tNRAS Sy az)\ya RUdzy S LISNRA2YYS 2dz RQdzy 3INERdz
RS t QSuald RS al yu StabilidéK @ A A lj dzS 2 dz LJA & OKA lj dzS =

Aod 1 002YLI Ay SYSyld RQdzy$ LJSthyys 2dz RQdzy 3N dzL
tQF YSEA2NI GA2y RS € SdzNJ SdFd RS &aFydsSsz RIif 2 FFSIE
soins de premler recours

An® 1 0O02YLI AYySYSY(l RQdzyS LISNE2YYS 2dz RQdzy 3INERdzL
vulnérabilité liee a des problemes de santé, de handicap, de dépendance, d'exclusion sociale



Parcours de stag@eviotivation et développement des compétences

En cours de travail, définition
Un stage dans chaque typologie, durée minimale 5 semaines

C ObligationR QF £ 0 SNY I yOS R S poiréivéssifiet Ies/prisesierbsoiasi | 3 S &
w ¢ & LJA et A pridlégier en LAmotivation, attractivité, professionnalisation progressive)
w wSO2YYLl yRIIANEi&es delZzhdpNd di huit, pas de weekd

w !dz Y2ZAYa p & Pythiatyedtd semaineside btahS pédiafrie
(typologie 1&2)

w opK RS LINBaASYOS Sy adal3S pKSRQNPBISFYISA R 0 KR NI |
lieu de stage

w Ly 0 NP R dzulakio?gh sdrtd cointhe complémentarité au stage, avec un pourcentage limité
reglementairement (+/10%, soit 6 S)

Al KST £ QSYLX 28 SdzNJ LJ2 3 aA020fmexinBmBRQ dzy y2YONB RS ¢
CLIa RIya S aA&SNBAOS RQ2NAIAYSSE LIRdzNJ Ct /

w [ L2aarAoAftAldlS RS NBFIfAASN dzyS LISNA2RS RS 0

t 28aA0Af A0S sBgedo/ensdigndngitid NEt QS G NI y I SN



Articulation compétencd-iches UE

En cours de travail, définition

ARF: Ledomaines de compétencestructure les compétences
Ct SNAYSUONBE RQIFIOljdzAaAdAzy RS fF O2YLISUS

_ Compétence 1
Domaine A

Sciences infirmieres
et raisonnement
clinique

Elaborer le diagnostic infirmier pour une personne ou un groupe de personnes afin
d’identifier les interventions adaptées a mettre en ceuvre

[ année - Mettre en ceuvre un jugement clinique dans le cadre de situations de soins
simples ou stabilisées concernant une personne ou un groupe de personnes a tout age de la

vie

2¢m¢ année - Mettre en ceuvre un jugement clinique dans le cadre de situations de soins
simples ou complexes stabilisées concernant une personne ou un groupe de personnes a
tout age de la vie

3"¢ gnnée - Mettre en ceuvre un jugement clinique dans un environnement complexe et/ou
specifique pour une personne ou un groupe de personnes a tout age de la vie

AChaque compétence est liée a 1 ou plusieurs UE



Articulation compétences$-iches UE

En cours de travail, définition

AlLes fiches UE sont structurées:

A Chague UE est liée a 1 ou plusieurs compéten
A Nombre ECTlus grand, de 34 17), p—
ocad rage natlonal + ConSO“datlon Objectifs:communs-aux-formations-paramedicales-de miveau 67 —

o P s .y - -+ Maitriser laméthodologie-du raisonnement-clinique.§
Contenu donné pour le cursus (pas de repartitiq| ... ..
. U _ jectifs-specifiques?
annue”e OU SemeStre, en fonCt|0n dé <Q S E 7\ —| - - ConnaitreI’historique-de-la-profession-etl’évolution-des-sciences infirmidresq
A4 = I ~ 4 = A v = - -+ Maitriserle'rble-et-les'missions-de ] infirmiery
R Q I O |J dZ}\ a A u 7\ 2 y.>)) R S a O 2 Y L - —+ Mobiliser-les-concepts-et-théories-des-sciences-infirmiéres-et-les- fondements- théoriques-et-méthodologiques- du-raisonne:

clinique-en-sciences infirmiéres-dans-sa-pratique-professionnelley

C Ré partitl O n Cal e n d al re : C h O iX d u te rrlto I re - - Sélectionner-et-analyser-les-informations-et-données-permettant-la prise-en-soin-a-1’aide-d’outils-de-collecte®q

- = Evaluer- une- situation- clinique- et formuler un- diagnostic: infirmier- 4- I’aide- de* données- probantes- et: d’une- démarch
raisonnement-clinique-structurée®y

OCe rtal ns é I é me ntS d e Co nte nus q u al Ifl éS en EC-‘ - -+ Elaborer-un-projet-de-soins-adapté-a-la-situation-d’une-personne-ou-d’un-groupe-de -personnes, en-collaboration-avec-les-a

professionnels, -pour-développer-un-partenariat-en-santévoire-de-la-pair-aidange:: -

A O bJ eCtIfS . - -+ Définir-les-critéres-d’évaluation-des-interventions-infirmiéres.c
ce rtal NS communs aux p rof d en |Ve au 6 Eléments-de‘contenuy]

Eléments'de'contenu'communs-aux formations-paramedicales-de niveau 69 —

S péCIfI q U eS I nfl rm Ie rS Modes de‘raisonnement-: 4

- =+ Approche'méthodologique-durtaisonnement-: -questionnement, -observation, induction, ‘déduction, pensée critique, ‘conflits -

UE-A.1%Sciences infirmiéres-et'raisonnement-clinique»u

TECTS dont-0-ECTS-cadre-de-consolidation«

A " coenififs, problématisation-et-méthode-de-résolution-de-problemes=q
A E | e m e ntS d e CO nte n u Génération-d’hypothéses-et-d’alternatives®y

C O m m U n i: e n g ag e nt d O n C I e S au tres fl I I e reS - Notémlj.s-del-couccpts, -paradigmes, ‘modéles, ‘courants-de-pensée... %
Modeles-cliniques. |

Intégration-de-la-pratique-basée sur-les-preuves-et-utilisation-de-données-probantes™
;e
SpeCIfIq UeS Eléments'de-contenu spécifiques?

[

Sciences infirmiéres®9

A R e CO m m an d a.tl O n S p é d a.g O g I q U eS - - Historique-de-la-profession-infirmiére, son-insertion, sa-place-a-’international %y




ArTété
rre e En cours de travail, définition

Admissionen formation

A Maintiende 2 voieskR QI Of@réaiioninitiale (Parcoursupet FPC A +/- R Q diigtécomplémentaire?
ReportsR Q S y én fdn&tion

A Maintien de la possibilitéde report,

Dispensek QS Yy 4 S A Rypsssesles a

A Passerellespécifiquepour les étudiantsinscritsdansune formation paramédicalele niveau6
A Maintien du parcoursspécifiqueR QI @rt28aainéede formation pour lesASexpérimentés
A Maintien de la validationdu DEASen fin de 1¢ année,sousconditions,en casde réorientation
Parcoursde formation adapté

A Maintien de la présentationdirecte du jury du DEpour lesmédecinset sagesfemmes

A IDEdipléméshorsUE A candidaterpour suivreun parcoursde formation adapté

Mobilité des étudiant:

D
Possibilité de réaliser ungériode de mobilité destageouR QS (| RAREE &|S
Evaluation de la formation par les étudiants
Dans chaque universitR A 8 LI2 A 0 A F RQS O padibsietudays |
Epreuves donnant lieu a la certificatipn
contrble continu , examen terminal auixte
[ 2YLISyal dAz2y Ll2aarot S SsenNmta) foinKkéQalz 9/29
Pas dans le domaine Démarche scientifique, initiation a la recherche et méthadol
traalk3asS RIya ffQ
t2aaA0Af A0S RS LJ aal 3validaidn gesbl dréqits Yo S
Nécessité de validation des 60 ECTS de L1 pour accédéra?nlaé?




Gouvernance

En cours de travail, définition

'\_\:Commission stratégique régionali'e::;

Les commissions au

g niveau du département
[* Conseil de ' universitaire e Les instituts du

département groupement
e Commission

pédagogique
e Commission recherche
e Commission stages

% Départament  * Commission logistique | s X conseils techniques et
— - p S ) » = e Pedagogiques : 1dans
universitaire / université chaque institut

I

e Comité de direction

Structures institutionnelles Deux interrogations
conservdd QSOKSf 2y RS LINEE A ¥ASitgtions individuelles?
AffrmationRdz Nb £ S RS f Qdzy|A @S Na&ctlol dsciplinaire ?

Intégrationpédagogique - homogeénéité de traitement sur le territoire
al AYOASY LISNE2YYI A0S |2 dzNdeR fadouzSemariée e e Y Vistod aricertée
Maintien du périmetre Région - Réflexion guide /appui juridique

Réflexion autour :

- Coordonnvateur territoria}l de stagve ) —
-/ 22 NR2 VYV lurivErsighBaios | f Q
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2025 COMITE »D'HARMONISATION
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JADE en PA

La pratique avanceée ouverte plus largemertt

Le 8 mars dernier, nous avions le plaisir de
lire par voie de presse aupres du média en
ligneHospimédiaque la DGOS avait identifié
notre profession pour développer les
pratiques avancees en ces termes
«Seule une profession semble "mature”
celle des manipulateurs en
électroradiologie médicale, du fait "des
évolutions technologigues" notamment»

—
( > Voir premiére présentation 2023 et 2024



