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|Financement

Vous pouvez financer votre formation C.L.E.F par le biais de 5 options

ANDPC / FIF PL / Etablissement / OPCO / Personnel

L'Agence nationale du DPC coordonne les actions de
Développement Professionnel Continu (DPC) et leur
financement pour I'ensemble des professionnels de
santé exercant en France.

Elle s'adresse aux professionnels de santé exercant a
plus de 50% en tant qu’hospitalier, autre salarié (hors
centre de santé conventionné) ou autre libéral

Le DPC est une obligation pour tous les professionnels
de santé ; c'est une démarche active et permanente de
perfectionnement pour une amélioration de la qualité
des soins et de la sécurité du patient.

Vous pouvez retrouver I'ensemble des actions DPC sur
le site internet du DPC www.agencedpc.fr.

) Comment bénéficier d’'un financement DPC ?

Recherchez votre session de formation par
thématique, dates ou lieux et inscrivez-vous en
suivant les instructions.

Toutes les entreprises sont tenues de participer a la
formation continue de leurs employés, et sont
astreintes par la loi a contribuer financierement a la
formation professionnelle pour un montant compris
entre 0,55% et 1,60% de la masse salariale, selon la
taille de l'entreprise (des accords de branche viennent
également moduler ces chiffres).

Les OPCA agrées pour les professionnels de santé
sont:

OPCA UNIFAF-PROMOFAF - Branches sanitaire
médico-social et sociale (but non lucratif) -
www.promofaf.fr

OPCA FORMAHP - Etablissements privés de diagnostic
de soins - www.formahp.com

OPCA ANFH - Hospitalisation publique -
www.anfh.asso.fr

Le FIF-PL est un fond d'assurance formation au profit
des professionnels de santé libéraux. Cest un
organisme collecteur de votre cotisation
professionnelle pour la formation continue (environ 94
€/an) auprés de 'URSSAF. Cette cotisation vous ouvre
droit a 4 jours de formation agrées FIF-PL par an*.

Le colt de votre formation est entierement pris en
charge par le FIF-PL*

Des formations de 2 a 3 jours

* prise en charge par le FIF-PL plafonnée a 250 €/jour,
limitée a 1000 €/an/professionnel.

) Comment bénéficier d’'un financement FIF-PL ?

Pour bénéficier du fond d'assurance FIF-PL vous
devez vous inscrire sur leur site.

ETABLISSEMENTS DE SANTE

Les établissements prennent en charge directement
auprés du CLEF le financement des formations des
salariés dans le cadre de leur plan de formation.

PERSONNEL

Vous avez épuisé vos droits DPC et votre enveloppe FIF-
PL et souhaitez continuer a vous former ?

Choisissez la formation qui correspond a vos souhaits!
Les heures passées a vous former ouvrent droit a un
crédit d'imp6t (a distinguer de la déduction fiscale) si
cette formation est payante.

Pour savoir comment bénéficier du crédit d'impot,
rendez-vous sur la page dédiée aux différents
financement de notre site web.
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WUTRITION ET CANCER

Le cancer est avant tout lié a des mutations génétiques. Les produits dits cancérigénes comme le
tabac, les pesticides et les radiations ionisantes, pour ne citer que ceux-la, augmentent ce risque
de mutations et donc le risque de voir apparaitre un cancer. De plus, avec l'age, nous fabriquons
tous spontanément, des cellules cancéreuses. Théoriquement, nous sommes capables de détruire
ces « pré-cancers » avant qu'ils ne se développent grace a notre systéme immunitaire. Cependant,
si ces cellules cancéreuses sont stimulées par des substances toxiques apportées par notre
alimentation, nous favoriserons I'échappement et le développement des tumeurs qui ne pourront
pas étre détruites suffisamment vite et qui vont alors étre a l'origine d'un véritable cancer.

Objectifs pédagogiques

e Savoir accompagner, sur le plan nutritionnel et micro-nutritionnel, le malade atteint de cancer
e Etre capable d'agir sur son terrain et I'aider a renforcer son systéme immunitaire

Pouvoir proposer au malade, un programme alimentaire hors et pendant les traitements

Méthodes pédagogiques

e Présentation présentielle avec diapositives
e FEchange avec les participants

Support numérique ou papier a la demande
Travail sur cas cliniques

Consultations publiques

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation

Bilan synthése de la formation

Cancer

Durée
2 jours/14h

Tarifs
Extramuros : 610 €

Intramuros : sur
demande

| Public
+ Tout public
. 10a 15 personnes |

Prérequis
Travailler au
contact des patients
atteints d'un cancer

Formateur
Nutritionniste

mISE EN CHARGE DU SUIVI ET DE L'APRES-CANCER

Le maintien a domicile répond a un choix de la personne et de son entourage, il nécessite
I'intervention coordonnée de plusieurs professionnels. Ce choix doit étre soutenu a condition de
garantir une réelle qualité de prise en charge a domicile ainsi que des conditions de sécurité,
d’hygiéne et de confort, satisfaisantes au quotidien. Cette prise en charge reléve des soins
médicaux, infirmiers et de rééducation, mais renvoie également a une prise en charge médico-
sociale et dans certains cas, aux aides a 'accomplissement des actes de la vie quotidienne.

Objectifs pédagogiques
e Améliorer les connaissances des professionnels sur les dispositifs de maintien a domicile
e Développer les capacités a appréhender les parcours patients et les projets de soin
e Savoir se situer dans une démarche de soins a domicile

Méthodes pédagogiques

Exposé présentiel

Echange avec les participants

Ateliers pratiques - exercices - mises en situations
Support de cours internet ou papier a la demande

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM aremplir par le stagiaire avant et aprés la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation
Bilan synthése de la formation

Durée
2 jours/14h

Tarifs
Extramuros : 610€

Intramuros : sur
demande

+ Public
+ Tout public
. 10218 personnes |

Prérequis
Travailler au
contact des patients
atteints de cancer

+ Formateur
+ Médecin algologue .
. et soins palliatifs ;
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DOULEUR AIGUE EN SITUATION DE HANDICAP....................8



Notre pratique quotidienne au chevet des patients gravement malades nous le montre : des
éléments fondamentaux dans la relation a autrui, lors de la rencontre d'une personne
douloureuse sont actuellement peu pris en compte et particulierement pour les personnes en
situation de handicap. Cela est dommage, car ces éléments, associés aux connaissances
scientifiques et pharmacologiques actuelles, permettent une prise en charge mieux adaptée et
plus efficiente.

Face a une personne douloureuse, situation toujours tendue et difficile, alors que chacun se
regarde, se parle, s'écoute et s'éprouve, la plainte de douleur dénonce un mal-étre et revendique
une aide. Comment alors s'adapter a la personne devenue douloureuse, discerner ce qui se
dévoile et évaluer la douleur, alors que la personne est en situation de handicap et adapter les
différents traitements pour une prise en charge pertinente et plus efficace ? Aprés cette
formation, votre approche de la personne douloureuse ne sera plus la méme et chacun pourra en
bénéficier.

Objectifs pédagogiques

e Rappeler ce que représente la douleur : définitions, physiopathologie, différents types de
douleur, les fondamentaux neuroscientifiques.

e Repérer et accueillir les difficultés dans lesquelles se trouve la personne douloureuse en
situation de handicap et trouver la meilleure fagon d'évaluer la douleur.

e Discerner ce qui se montre et comprendre les enjeux qui émergent entre la personne
douloureuse et le professionnel de santé.

e Offrir une véritable disponibilité d'accueil et d’écoute pour une reconnaissance mutuelle et
réciproque, permettant de construire une confiance et une alliance thérapeutique.

e Connaitre les différents traitements antalgiques et surtout leurs modalités d'utilisation, dont
celles de la morphine, pour un traitement mieux adapté, plus pertinent et plus efficient.

Méthodes pédagogiques

e Exposés et explicitations des phénomeénes vivants exprimés par la personne douloureuse,
notamment en situation de handicap.

e |[llustrations et exercices pratiques pour mieux appréhender les phénomenes abordés.

e FEchanges pour mieux assimiler les notions abordées et partager nos expériences pour ancrer
les notions dans sa propre pratique.

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
e Ftude dimpact 3 mois apreés la formation
e Bilan synthese de la formation



Quand nous parlons de douleur, il est important de souligner la souffrance. En effet, la souffrance
fait partie de I'expérience de la douleur, le vécu corporel étant intimement lié au vécu psychique.
Quelle que soit la plainte du sujet et sa demande d'aide, nous ne pouvons dissocier le vécu et
I'histoire de vie de la souffrance présente. Le mot « douleur » fait référence en priorité au corporel
: c'est une sensation pénible ressentie dans une partie du corps, mais nous pouvons faire
I'économie de la pénibilité ou de linsupportabilité ressenties, sentiments qui renvoient a la
douleur morale. Le mot « souffrance » est d'emblée plus large. Ces deux dimensions, ou ces deux
aspects du mal-étre sont intimement mélés. Il convient de les définir et de les analyser pour
envisager une prise en charge adaptée.

Objectifs pédagogiques

e Connaitre les fondamentaux de la physiopathologie de la douleur

e Savoir évaluer la douleur (outils, barrieres....)

Connaitre les fondamentaux des traitements médicamenteux

Comprendre les enjeux psychologiques de la souffrance a la douleur
Améliorer 'accompagnement du patient en repérant la souffrance psychique
Se sensibiliser a une démarche d'accompagnement neutre et empathique.
Comprendre I'importance des techniques non médicamenteuses.

Méthodes pédagogiques

e Exposé présentiel

e Echange avec les participants

e Ateliers pratiques - exercices - mises en situations
e Support de cours internet ou papier a la demande

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
e Ftude d'impact 3 mois aprés la formation
e Bilan synthése de la formation
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Gériatrie

BIENTRAITANCE ET ETHIQUE DANS LE SOIN
SIMULATEUR DE VIEILLISSEMENT ET HANDICAP

La bientraitance et I'éthique dans le soin est une position préventive a la maltraitance passive ou
active. Il est important de dépister les signes de maltraitance pour les endiguer et éviter la
souffrance du patient, tout en prenant en compte I'épuisement parfois inéluctable du soignant.

Le vieillissement de la population est une réalité qui interroge la prise en charge des personnes
accueillies en établissement. Notre set simulateur de vieillesse permet de se rendre compte des
contraintes physiques des personnes agées et provoque une réelle prise de conscience ; et par
conséquent, une adaptation, une compréhension et une empathie des participants envers cette
population. La formation, vécue émotionnellement, restera gravée dans la mémoire des stagiaires.

ObjeCtIfS pédagogiques
Connaitre les différentes typologies des maltraitances

e Comprendre les bases de la Bientraitance

e Savoir repérer les situations a risques de maltraitance (handicap, maladie d’Alzheimer évoluée,
troubles du comportement...)
Savoir repérer les signes d'alerte d'usure professionnelle

e Savoir s'interroger et adapter son comportement dans des situations de tension a fort risque
de maltraitance (agressivité verbale ou physique, épuisement soignant, déambulation,
dépendance majeure...)

Méthodes pédagogiques

e Exposé présentiel

e FEchange avec les participants

e Ateliers pratiques - exercices - mises en situations - Utilisation du simulateur gérontologique
GERT

e Support de cours internet ou papier a la demande

Durée
2 jours/14h

Tarifs

Intramuros : sur
demande

Public
Infirmier(e)s -
Masseur
kinésithérapeutes-
Aides-Soignants(e)s
8 a 12 personnes

+ Prérequis
+ Travailler au
. contact des patients |

Formateur
Cadre de santé

| DOULEUR, SOUFFRANCE ET DEMENCES EN GERIATRIE

La douleur des personnes agées croit avec son age. Par ailleurs, lincapacité pour certains a
communiquer sur leur douleur ne fait qu'en augmenter son ressenti. Ainsi, il appartiendra a
chaque praticiens, cliniciens, soignants de prendre en compte la prévalence de la douleur chez le
patient agé, mais également de ne pas confondre une manifestation de la douleur liée a I'dge du
patient a une démence aigue.

Reconnaitre, écouter, accompagner le patient dans sa douleur physique et aussi moral.

Objectifs pédagogiques

e Mieux comprendre et traiter le patient agé douloureux : épidémiologie, reconnaitre la douleur,
la démence et accompagner les patients et les soigner en respectant I'éthique en gériatrie.

e Préserver le soignant face a des situations de désespérances ou de violences.

e Comprendre les symptomes parfois trompeurs de la douleur chez les personnes souffrant de
maladie d’Alzheimer ou de pathologie apparentée, en particulier lors des soins « de base » ou «
techniques ».

e Comprendre l'approche médicamenteuse pour lutter contre la douleur et la souffrance
psychique dans un contexte de syndromes démentiels

e Comprendre les mécanismes de la relation thérapeutique afin de l'utiliser comme un levier
dans la prise en soin thérapeutique

e Découvrir l'approche des prises en soin non médicamenteuses pour lutter contre la douleur et
la souffrance psychique dans un contexte de syndromes démentiels

e Ajuster ses postures professionnelles a la personne en souffrance physique et/ou psychique
(écoute active, techniques de communication...)

Méthodes pédagogiques

e Exposé présentiel

e Echange avec les participants pour ancrer les notions abordées dans sa propre pratique.
e Ateliers pratiques - exercices - mises en situations / Support de cours a la demande

Durée
2 jours/14h

Tarifs
Extramuros : 630 €

Intramuros : sur
demande

+ Public
+ Tous les soignants
, 10a 15 personnes |

Prérequis
Travailler aupres
des personnes
agees

+ Formateur
+ Gériatre
Kinésithérapeute



WALADIE D'ALZHEIMER : UN DEFI DES ANNEES A VENIR

Les seniors dans leur ensemble ont une meilleure santé et une vie sans incapacité plus longue
que leurs aieux, ce qui, dans les faits, repousse le seuil de la vieillesse.

Cet allongement de la vie fait que de plus en plus de personnes atteignent un age ou le risque de
développer des maladies chroniques et dégénératives s'accroft.

Parmi les pathologies liées au grand age on peut citer les AVC, les cancers et les maladies
neurodégénératives telles que les maladies de Parkinson et d’Alzheimer. Les problemes de santé
mentale sont mal repérés par les professionnels de santé et par les personnes agées elles-
mémes.

Objectifs pédagogiques
e Mieux diagnostiquer et évaluer les maladies des personnes agées.
e Permettre aux soignants d'intervenir dans le respect des regles éthiques.
e Mieux connaitre les manifestations de la démence et ses conséquences sur la relation
thérapeutique

Méthodes pédagogiques

Gériatrie

Durée
2 jours/14h

Tarifs
Extramuros : 610 €

Intramuros : sur
demande

Public
Tous les soignants
10 a 15 personnes

' Prérequis :
+ Travailler au

e Présentation présentielle contact des patients
e FEtude de vignettes cliniques
e FEchange avec les participants retour d’expériences pratiques VTTTTTTTTTTTTT T 1
e Ateliers pratiques Formateur
' Gériatre et
Analyse des pratiques - évaluations et bilan ! psycologue
e QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation ; !
e Appréciations et recommandations par lintervenant ey
e FEtude dimpact 3 mois apreés la formation
e Bilan synthése de la formation
TROUBLES DE LA MARCHE ET PREVENTION DES CHUTES CHEZ ure
urée

LA PERSONNE AGEE

Les capacités d'adaptation au risque de chute accidentelle déclinent régulierement avec l'avancée
en age. De nombreux facteurs intrinséques ou extrinséques peuvent favoriser la chute. Les
conséquences, en termes de mortalité et de morbidité, justifient une démarche de prévention
systématique.

Objectifs pédagogiques

Définir ce qu'est une chute

Savoir quels sont les signes de gravité d'une chute

Savoir quel est le bilan a réaliser en cas de chute

Savoir quelles sont les interventions permettant de prévenir les récidives de chutes et leurs
complications, chez une personne agée faisant des chutes répétées

Méthodes pédagogiques

Présentation présentielle avec diapositives

Echange avec les participants

Support numérique ou papier a la demande

Discussions en rappel des recommandations de bonnes pratiques selon la HAS
Présentation de cas cliniques sur diapositives

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation

Bilan synthése de la formation

2 jours/ 14h

Tarifs
Extramuros : 610 €

Intramuros : sur
demande

+ Public
+ Tous les soignants .
. 10a 15 personnes |

Prérequis
Travailler aupres
des personnes
agees

+ Formateur
+ Gériatre
Kinésithérapeute
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Hypnose EF

|?YPNOSE ERICKSONIENNE ET SOIN
INITIATION - PERFECTIONNEMENT - CERTIFICATION

Proposer une séance d’hypnose a un patient impose de bien comprendre ce que représente [~ TTTTTTTTTTTTTITIT

I'hypnose Ericksonienne, qui est trés différente de I'hypnose directive ou traditionnelle. Durée
Soumission et suggestions directes ne sont pas adaptées a la prise en charge des patients. Seule Initiation :
I'hypnose reformulée par Milton H. Erickson tient une position basse d’accompagnement du 8 jours / 56h
patient qui lui permet de mobiliser ses propres ressources a son rythme : un accompagnement en ou
autohypnose a visée thérapeutique. Initation +

En s'appuyant sur des apports théoriques et des illustrations, les nombreux exercices en binbmes
permettent aisément d'intégrer et de mettre en pratique les bases de l'accompagnent en
hypnose. Les retours d'exercice et les commentaires des séances filmées permettent de
progresser de facon prudente et consciencieuse.

A la suite de la formation, les professionnels de santé sauront utiliser 'hypnose de facon adaptée
et respectueuse, au bénéfice du patient pour une meilleure prise en charge harmonieuse et
mieux adaptée ; donc plus efficiente.

perfectionnement :
12 jours / 84h

ou

Initation +
perfectionnement +
certification :

15 jours / 105h

Objectifs pédagogiques
Tarifs

e Comprendre I'évolution de I'nypnose en France la place de I'hypnose Ericksonienne )
e Comprendre les caractéristiques de I'hypnose Ericksonienne 5 ZXZGW”(;?S' vorr
e Apprendre a s'adapter au patient et a 'accompagner de fagon respectueuse ulletin d'inscription
e Découvrir le langage de 'accompagnement en hypnose . Intramuros : sur |
e Apprendre a se soucier de 'harmonie de 'accompagnement » demande :
e Repérer les indices minimaux de transe et la ratification il :
e Apprendre a reconnaitre une suggestion directe, indirecte, ouverte. : Public !
e Apprendre a utiliser des suggestions permissives ! ) !
. , . , T — i Professionnelsde
e Savoir mettre en ceuvre des précautions préalables, préliminaires et lors de la terminaison | canté ;
e Comprendre les différentes étapes du processus hypnotique 12 personnes
e Repérer ce que représente la résistance a 'hypnose et I'accueillir : P i
o oeaa " . . . . I , maximum :
e Comprendre l'intérét et utiliser des métaphores adaptées et différentes a chaque situation : :
e Accueillir la personne douloureuse pour proposer une hypnose a chaque fois adaptée. Tt
e Mettre en ceuvre un détournement de l'attention pour éviter la douleur provoquée + Prérequis ;
e Savoir mettre en ceuvre 'hypnoanalgésie en pratique courante . Aucun |
e Savoir proposer un accompagnement en hypnose qui permet une recherche de sens e :
e Repérer 'opportunité de proposer des exercices d'autohypnose
° Formateur

Apprendre 'hypnose conventionnelle en pratique courante A o
. Médecin spécialisé |
Méthodes pédagogiques enldguleur et

' Président '
+ d'honneur de la
+ FFH ou Praticienen .

hypnose

Présentation présentielle

Apports théoriques

Etudes de situations cliniques

Echanges avec les participants

Nombreux exercices pour découvrir et pratiquer

Supports de cours numériques ou papier a la demande

La formation alterne les apports théoriques du formateur soutenus par des exemples
cliniques et des exercices pratiques de mise en situation.

e Utilisation de techniques orientées pour acquérir une pratique en hypnose

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

Evaluation avant et post formation des connaissances et pratiques
Evaluation de I'impact de la formation sur les pratiques

Evaluation de la formation

Bilan de synthése et recommandations



H Hypnose

| HYPNOSE ET SOINS
ATELIERS PRATIQUES

Aujourd’hui, 'hypnose thérapeutique a prouvé scientifiquement son efficacité.
L'hypnose thérapeutique permet une meilleur prise en charge de la douleur et des émotions du
patient en soin.

Prérequis
Avoir déja participé a une formation d’hypnose

Objectifs pédagogiques
e Appliquer et entretenir les principes thérapeutiques acquis au travers d'ateliers pratiques
e Développer et perfectionner sa pratique
e Mieux appréhender et s'approprier les outils techniques

Méthodes pédagogiques
e Echange avec les participants
e Ateliers pratiques - exercices - mises en situations

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e Evaluation de la formation
e Bilan de synthése et recommandations

Durée
1jour/7h

i Tarifs .
i\ Extramuros : voir .
' bulletin d'inscription
v Intramuros : sur
i\ demande |

Public

Médecins et sages-
femmes

10 a 15 personnes

+ Formateur
Praticien en
. hypnose :



Hypnose

mENDRE EN SOIN LA PERSONNE DOULOUREUSE - APPROCHE, EVALUATION ET TRAITEMENT

SENSIBILISATION AU DETOURNEMENT DE L'ATTENTION PAR L'HYPNOSE

Notre pratique quotidienne au chevet des patients gravement malades nous le montre : des
éléments fondamentaux dans la relation a autrui lors de la rencontre d'une personne
douloureuse sont actuellement peu pris en compte. Cela est dommage car ces éléments, associés
aux connaissances scientifiques et pharmacologiques actuelles, permettent une prise en charge
mieux adaptée et plus efficiente.

Face a une personne douloureuse, situation toujours tendue et difficile, alors que chacun se
regarde, se parle, s'écoute et s'éprouve, la plainte de douleur dénonce un mal-étre et revendique
une aide. Comment alors s'adapter a la personne devenue douloureuse, discerner ce qui se
dévoile, évaluer la douleur, et adapter les différents traitements pour une prise en charge
pertinente et plus efficace ? Apreés cette formation, votre approche de la personne douloureuse ne
sera plus la méme et chacun pourra en bénéficier.

Objectifs pédagogiques

e Rappeler ce que représente la douleur : définitions, physiopathologie, différents types de
douleur, les fondamentaux neuroscientifiques.

e Repérer et accueillir les difficultés dans lesquelles se trouve la personne douloureuse et
trouver la meilleure facon d'évaluer la douleur.

e Discerner ce qui se montre et comprendre les enjeux qui émergent entre la personne
douloureuse et le professionnel de santé.

e Offrir une véritable disponibilité d'accueil et d’écoute pour une reconnaissance mutuelle et
réciproque permettant de construire une confiance et une alliance thérapeutique.

e Permettre aux soignants de mieux comprendre ce qui se joue au travers de la douleur pour
trouver une solution adaptée en fonction de chaque patient

e Connaitre les différents traitements antalgiques et leurs modalités d'utilisation, dont celles de
la morphine, pour un traitement plus pertinent et plus efficient.

e Acquérir une sensibilisation a I'hypnose afin de proposer un détournement de l'attention et
éviter les douleurs provoquées par les soins.

Méthodes pédagogiques

e Présentation présentielle

e Exposés et explicitations des phénomeénes vivants exprimés par la personne douloureuse.

e |[llustrations et exercices pratiques pour mieux appréhender les phénomenes abordés.

e Ftude de cas cliniques

e FEchange avec les participants pour mieux assimiler les notions abordées et partager nos
expériences pour ancrer les notions dans sa propre pratique.

e Ateliers pratiques

e Support de cours internet ou papier a la demande

e La formation alterne les apports théoriques du formateur soutenus par des exemples et des
séances d'exercices pratiques, de mises en situation.

e Utilisation de techniques orientées vers I'acquisition d'outils hypnotiques.

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
e Ftude dimpact 3 mois apreés la formation

Bilan synthese de la formation

Durée
3jours/21h

+ Tarifs
Extramuros : voir
. bulletin d'inscription
. Intramuros : sur |
i demande |

+ Public
+ Professionnels de
» sante
.12 personnes i
maximum

Formateur
Médecin spécialisé
en douleur et
Président
d'honneur de la
FFH



17 Hypnose

RENCONTRER ET APAISER UNE PERSONNE DOULOUREUSE
WORKSHOP

S'adapter a une personne devenue douloureuse et lui offrir des propositions thérapeutiques
pertinentes. Le professionnel de santé et la personne douloureuse se rencontrent : L'un et l'autre Durée

se regardent, se parlent, s'écoutent et s'éprouvent. C'est toujours « Je » qui souffre, et C'est au « Je 2 jours/ 14h
» du professionnel que la plainte de douleur est adressée avec pour mission de dénoncer un mal-  t---cooooooooo .
étre et de revendiquer une aide. Apprendre a accueillir ces tensions, discerner ce qui se dévoile et

. Tarifs
accompagner en hypnose la personne douloureuse vers un apaisement.

Extramuros : 630 €

Objectifs pédagogiques Intramuros : sur

toute personne a le droit de recevoir des soins visant a soulager la douleur. Celle-ci doit étre
en toute circonstance prévenue, évaluée, prise en compte et traitée... »
e [ntégrer dans l'acte de soin la loi du 4 mars 2002, relative aux droits des malades inscrit

6 a 12 personnes

e Acquérir un savoir et un savoir-faire, mais aussi un savoir-étre, auprés de ceux qui souffrent demande
pour une approche, un accueil et une écoute de grande qualité, afin de mieux mettre en  r-------------oooooooo- :
ceuvre I'hypnose et l'auto hypnose, permettant a la personne malade de s'apaiser nettement Public
et rapidement. | Médecins
e Mettre en ceuvre l'article l'article L-1110-5 du code de la santé publique souligne que « [...] infirmiers

désormais le soulagement de la douleur comme un droit fondamental. Prérequis
Pouvoir justifier

Méthodes pédagogiques +d'une formation
e Evaluation des besoins des professionnels en formation » validante en

e La formation utilisera une pédagogie participative. hypnose
e Nombreux exercices pratiques de mise en situation et de pratique de I'nypnose et de l'auto  r---------mommmmaaann .
hypnose : au moins trois exercices par jour en binéme Formateur

e Utilisation de la vidéo pour analyser en commun les apports pratiques
e Echanges et réflexions avec les participants.

| Médecin spécialisé
e Exploitation du vécu des stagiaires.

en douleur et

) . > . Président
e Supports pédagogiques remis aux stagiaires : 2 ouvrages d'honneur de I3
- 'Homme de la douleur FFH

- Nouvelle Hypnose, initiation et pratique
e Supports théoriques : bibliographie remise aux stagiaires
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Infectiologie

mcﬁmss MULTIRESISTANTES EMERGENTES

L'utilisation des antibiotiques dans le monde animal et chez 'homme se révele désastreuse. Elle
n'est pas bonne en France, elle est catastrophique dans la plupart des régions du monde.

Il n"est donc pas surprenant de voir émerger des bactéries multirésistantes avec aujourd’hui des
bactéries tres sélectionnées et ayant acquis des mécanismes de résistances multiples et
complexes, aboutissant a des résistances a quasiment toutes les molécules antibiotiques.
Repérage des cas, régles disolement, respect rigoureux des mesures d'hygiéne sont donc
fondamentaux, en espérant que de nouvelles voies de recherche en antibiothérapie porteront
leur fruit.

Objectifs pédagogiques
e Présenter |'état des connaissances sur ce vaste sujet
e Conseiller dans cette démarche d'actualisation

Méthodes pédagogiques

e Exposé Présentiel

e Présentation de cas cliniques et échanges discussions
e Support de cours

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation
Bilan synthese de la formation

Durée
2 jours/14h

Tarifs

Intramuros : sur
demande

Public

Médecins,
infirmiers ou aide-
soignant

10 a 18 personnes

Prérequis

Etre un
professionnel de
santé en exercice

Formateur
Infectiologue



Infectiol/ogie

LES INFECTIONS ET EPIDEMIES : EVALUATION ET PRISE EN CHARGE DES RISQUES

Au fil de I'histoire, le succés de la lutte contre les maladies infectieuses et particulierement les
épidémies dans les pays développés, a pu laisser penser qu'elles allaient disparaitre, alors qu’elles
sont encore aujourd’hui, source de morbidité.

En témoigne la pandémie qui s'est déclarée en 2019 en Chine pour atteindre tous les continents
et inquiéter 'OMS et les autorités sanitaires de chaque pays aujourd’hui concerné, par la bonne
gestion de I'épidémie.

Le but recherché a l'unisson par I'ensemble des établissements de santé et plus largement par
tous les professionnels de santé est de mieux comprendre les types d'infections pour mieux les
détecter et les prévenir.

Mais il est indispensable également de pouvoir gérer les répercussions d'une épidémie au sein
méme de ['établissement. Celles-ci vont de [Iorganisation interne, en passant par la
communication et la prise en charge des agents mais aussi des patients et de leurs familles.

Ce contexte nous oblige également a une réflexion ouverte sur la crise de la Covid-19, en France
mais aussi, en comparaison avec les pays qui nous entourent. Quels sont les schémas retenus ?
quels sont les faiblesses ou manquement a éviter ? quels sont les solutions a envisager ou a
adopter ?

Autant de question qui ont tenu tous les continents en halene pendant prés d'un an et qui vont
occuper, nous en sommes tous averti, les années a venir, car si la Covid-19, trouvera la porte de
sortie, d'autres virus, trouverons la porte d'entrée et il appartiendra, une fois encore aux
professionnels de santé d'y faire face !

Objectifs pédagogiques
Cette formation aura pour objectifs pédagogiques de partager avec les professionnels de santé
afin qu'ils puissent :
e Mieux comprendre et appréhender l'apparition des épidémies, et connaitre quels sont les
outils de prévention, puis de contrble qu'il est possible de déployer
e Anticiper I'impact de la crise sanitaire sur I'organisation interne de I'établissement et des soins,
mais aussi sur la prise en charge des patients
e Maitriser autant que faire se peut la communication interne et externe a I'égard du patient
e Prendre en charge psychologiquement les effets de I'épidémie sur les patients et leurs
familles, mais aussi sur les professionnels de santé

Méthodes pédagogiques

e Exposé Présentiel ou distanciel

e Présentation de cas cliniques et échanges discussions
e Support de cours

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation

Bilan synthése de la formation

Durée
3jours/21h

Tarifs

Intramuros : sur
demande

+ Public
i Tous les agents
. d'établissementde |
! santé
' Professionnels de
' Santé et Services
+ d'encadrement
1 Agents libéraux
10 a 15 personnes

+ Formateurs
i Pr. Francois Bricaire
Infectiologue
' Pr.Vincent
' Maréchal
1 Virologue et co-
+ fondateur réseau
i Obépine :
' Pr. Didier Payen
' Praticien hospitalier :
© Jean-Pierre Thierry
+ Expert en Santé
i Publique E



Infectiologie

MISE EN CHARGE DE LA CRISE PANDEMIQUE SANITAIRE, ECONOMIQUE ET SOCIALE

Les organisations internationales et les Etats ont déja préparé et mis en place des plans d'urgence
appropriés, notamment en France. Les mesures décidées ne concernent pas seulement
I'administration, mais aussi les entreprises, les institutions médicales et scolaires, les collectivités
locales et le public en général. Il est certain que des virus nouveaux, potentiellement dangereux,
sont en circulation dans divers pays et que la lente progression de leur activité et de leur
dangerosité est un probleme qu'il ne faut pas négliger.

Un effort de communication est nécessaire pour que ces mesures soient comprises et assimilées
par tous pour pouvoir se révéler efficaces.

Objectifs pédagogiques

Mutualisation, cohésion entre l'administration, les entreprises, les institutions médicales et
scolaires, les collectivités locales et le public en général concernant les mesures mises en place
par les organisations internationales et les Etats.

Compréhension et mise en application les plans d’'urgence.

Rappel des grandes lignes du plan pandémique

Analyse des divers probléemes posés par cette menace potentielle aux entreprises, aux
institutions et aux citoyens, y compris sur les plans juridiques et éthiques.

Appropriation du plan par ses divers acteurs et articulation de ses multiples composantes

Méthodes pédagogiques

Présentation PowerPoint et étude de cas par brainstorming
Ateliers de travail mettant les participants en quasi situation de crise
Débats entre participants et intervenants sur le diagnostique de crise et la gestion de crise

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation

Bilan synthése de la formation

Durée
2 jours/14h

Tarifs

Intramuros : sur
demande

Public

Médecin, infirmier
ou aide-soignant
10 a 18 personnes

Formateurs
Chirurgien

orthopédiste
Infectiologue
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Pratiques du soignant

|;ENTRAITANCE DANS LE SOIN - SIMULATEUR DE VIEILLISSEMENT

La bientraitance dans le soin est une position préventive a la maltraitance passive ou active. Il est
important de dépister les signes de maltraitance pour les endiguer et éviter la souffrance du
patient, tout en prenant en compte I'épuisement parfois inéluctable du soignant.

Le vieillissement de la population est une réalité qui interroge la prise en charge des personnes
accueillies en établissement. Notre set simulateur de vieillesse permet de se rendre compte des
contraintes physiques des personnes agées et provoque une réelle prise de conscience ; et par
conséquent, une adaptation, une compréhension et une empathie des participants envers cette
population. La formation, vécue émotionnellement, restera gravée dans la mémoire des
stagiaires.

Objectlfs pédagogiques
Connaitre les différentes typologies des maltraitances
Comprendre les bases de la bientraitance

e Savoir repérer les situations a risques de maltraitance (handicap, maladie d'Alzheimer
évoluée, troubles du comportement...)

e Savoir repérer les signes d'alerte d'usure professionnelle

e Savoir s'interroger et adapter son comportement dans des situations de tension a fort risque
de maltraitance (agressivité verbale ou physique, épuisement soignant, déambulation,
dépendance majeure...)

e Comprendre les effets du vieillissements et I'impact sur les gestes de la vie quotidienne de la
personne agée

e Développer des pratiques soignantes adaptées et personnalisées au résident.

Méthodes pédagogiques

Présentation présentielle avec diapositives

Support numérique ou papier a la demande

Etude de vignettes cliniques

Utilisation du simulateur gérontologique GERT

Mise en situation pratique dans le déroulement d'une journée autour des activités qui
s'articulent dans la prise en soin du résident :

- Lever

- Transfert lit fauteuil ou fauteuil roulant

- Accompagnement a la Salle de bain

- Prise repas

- Déplacement dans la structure

- Utilisation aides techniques (Fauteuil roulant, déambulateur, cannes...)

e Retour et Analyse de l'expérience

e FEchange avec les participants - retour sur expériences cliniques des participants

Durée
2 jours/14h

Tarifs
Extramuros : 630€

Intramuros : sur
demande

Public

Infirmier(e)s -
Masseur
kinésithérapeutes-
Aides-Soignants(e)s
8 a 12 personnes

+ Prérequis
¢ Travailler au
i contact des patients

Formateur
Cadre de santé



Pratiques du soignant

|E_QUIPE PLURIDISCIPLINAIRE ET TRANSVERSALITE DANS LE SOIN

Objectifs pédagogiques
e |dentifier les besoins des professionnels a partir des situations de terrain Durée
e Comprendre 'intérét de la pluridisciplinarité dans la prise en charge du patient 2 jours / 14h
e Faire vivre la pluridisciplinarité dans I'équipe N :
e Définir l'interdisciplinarité
e Comprendre la dynamique de linterdisciplinarité (plus-value pour le patient et une synergie

i Tarifs
dans le développement des bonnes pratiques soignantes)

Extramuros

e Connaitre le role et les missions des professionnels qui constituent I'équipe Intramuros : sur

patient)
e |dentifier et comprendre la mise en ceuvre du projet de soins ou accompagnement (Savoir,
Comprendre et Agir)

10 a 12 personnes

e FEtre capable d'ldentifier les limites de ses compétences (aspect réglementaire, responsabilité demande
professionnelle) S ERCLETTTEETEEEEE ;

e Savoir utiliser le dossier patient comme un outil de communication de régulation et de Public
continuité des soins. Infirmier.e.s, aide-

® Acquérir des connaissances sur la loi mars 2022 (droit patient, droit a linformation, dossier soignant.e.s

e Comprendre les enjeux de la communication (différents mode de communication) + Prérequis '

e Développer, organiser la transmission et tracabilité de Iinformation dans le dossier patient @ Aucun

(TC, Langage commun et staff) pour une cohérence de prise en soin autour de l'usager LT T TP EEPEEPEES :
Formateur

Cadre de santé

Méthodes pédagogiques
Présentation présentielle avec diapositives
Support numérique ou papier a la demande

Etude de vignettes cliniques

Echange avec les participants - retour sur expériences cliniques des participants

Ateliers pratiques

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation

Bilan synthese de la formation



Pratiques du soignant

|EIRE FACE AUX VIOLENCES ET AGRESSIVITES

Longtemps ignorée, la question de la violence en milieu hospitalier est devenue aujourd’hui un
véritable sujet de préoccupation et de débat.

Sur I'ensemble des données actuelles il est stipulé qu'une situation de maltraitance « ordinaire »
était identifiée dans pas moins d'un cas sur deux. Mais il ne faut pas oublier que la violence peut
aussi concerner le personnel hospitalier, parfois victime de comportements agressifs.

[l est nécessaire d'interroger le concept des droits des malades liés a la sécurité des soins.

Objectlfs pédagogiques
Les conduites a tenir face aux situations d'agressivité et de violence dans le soin

e Comprendre l'origine des situations d'agressivité et de violence.

e Travailler sur les compétences individuelles et collectives pour faire face a I'agressivité et a la
violence.

e Comprendre les mécanismes de défenses mis a I'ceuvre.

e Analyser ses réactions face a l'agressivité

e Guide pratique pour renforcer ses capacités relationnelles envers les usagers, les familles, les
collégues

Méthodes pédagogiques

Présentation présentielle avec diapositives

Support numérique ou papier a la demande

Etude de vignettes cliniques

Echange avec les participants - retour sur expériences cliniques des participants
Ateliers pratiques

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM aremplir par le stagiaire avant et aprés la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation
Bilan synthese de la formation

Durée
2 jours/14h

Tarifs

Intramuros : sur
demande

Public

Personnels
soignants au
contact des patients
10 a 15 personnes

Prérequis
Aucun

Formateur
Psychologue



Pratiques du soignant

|EFUS DE SOIN, COMMENT Y FAIRE FACE ?

Le soignant veille a avoir, en toute circonstance, une approche bienveillante envers le patient ou
le résident et sa famille. Il est tenu de respecter les articles L.1111-1 a L.1111-13 du code de la Durée

santé publique, particulierement d'informer la personne sur tout acte de traitement ou de soin a 2 jours/ 14h
son égard et de rechercher son consentement éclairé. e ;
Les attitudes et les conduites des soignants sont donc déterminantes pour apporter a la personne
des soins de qualité, répondant a ses besoins mais aussi respectant sa volonté ou, a défaut, celle
des proches. Cette double exigence est tres difficile a satisfaire en cas de refus de soins de

Tarifs

Intramuros : sur

patients ou résidants souffrant de troubles du comportement. Face au refus de soins, le soignant demande
peut se sentir démuni et ressentir un certain mécontentement face a son travail. Bommmmmmmeeeooeo e .
L'apport de connaissances médicales et psychologiques relatives au patient hospitalisé ou au Public

refus de soins.

résident lié a I'approche relationnel, permettra au soignant d'avoir plus d'outils pour gérer un
' 10415 personnes

Infirmiers et kinés

Objectifs pédagogiques

e Comprendre le refus de soins : sur les plans éthiques et juridiques . Prérequis
e Comprendre quels sont les responsabilités et les risques juridiques : du soignant, de : Aucun
I'institution b= mmmm e e .

e |dentifier les motivations d'expression d'un refus de soins et comprendre le refus de soins sur
un plan psychologique

e |dentifier |'attitude a adopter face au refus de soins et faire face aux situations difficiles en
équipe

Formateur
Cadre de santé

Méthodes pédagogiques

e Exposé Présentiel

e Présentation de cas cliniques et échanges discussions
e Support de cours

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
e Bilan synthese de la formation
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Soins palliatifs

EMARCHE PALLIATIVE A DOMICILE

Le maintien au domicile en situation palliative, bien que majoritairement souhaité par le patient,
présente de nombreuses limites. Parmi celles-ci, la présence et le soutien d'un aidant familial, la
disponibilité et la formation des professionnels de santé sur les territoires, l'existence de
structures de proximité en recours ou en répits, ainsi que l'organisation d'une permanence des
soins. Aussi, dans cette perspective du domicile, la loi Claeys-Leonetti, derniére évolution
|égislative sur le droit des patients en fin de vie, renforce les prises de décisions du patient; crée le
droit a une sédation et promeut 'accompagnement au domicile.

Objectifs pédagogiques

Connaitre le concept de soins palliatifs

Appréhender les ressources et limites de la filiere palliative a domicile

Améliorer sa connaissance du droit des patients fin de vie

Anticiper les complications potentielles au domicile

Améliorer la collaboration dans une équipe pluridisciplinaire

e Comprendre les enjeux psychologiques face a la fin de vie a domicile

e Améliorer 'accompagnement du patient et des proches en repérant la souffrance psychique
Se sensibiliser a une démarche d'accompagnement neutre et empathique.

Méthodes pédagogiques

Durée
2 jours/14h

Tarifs
Extramuros : 610 €

Intramuros : sur
demande

+ Public
Infirmier(e)s
» 10 a 15 personnes |

i Prérequis
+ Exercer ou avoir
¢ déja travaillé avec .
i des personnes en

e Exposé Présentiel fin de vie
e Présentation de cas cliniques et échanges discussions LR LR LR L LR :
e Support de cours | Formateur
. ; . . i Médecin
Analyse t‘ies pra.thues - eva.lu.atlons et bllan‘ . ! psycologue :
e QCM aremplir par le stagiaire avant et aprés la formation : ;
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
e FEtude dimpact 3 mois apreés la formation
e Bilan synthése de la formation
| DEMARCHE PALLIATIVE ET ACCOMPAGNEMENTDEFINDEVIE .. ...
Durée

Un sondage récent montre que 80% des francais souhaiteraient passer leurs derniers instants
chez eux. Pourtant, ils sont 60% a décéder a I'nopital, et seulement 25% a domicile. Le maintien au
domicile en situation palliative, bien que majoritairement souhaité par le patient, présente de
nombreuses limites.

La loi Claeys-Léonetti, derniere évolution législative sur le droit des patients en fin de vie, renforce
les prises de décisions du patient (directives anticipées contraignantes, personne de confiance)
crée le droit a une sédation et promeut 'accompagnement au domicile.

Objectifs pédagogiques

Connaitre le concept de soins palliatifs

Appréhender les ressources et limites de la filiere palliative
Améliorer sa connaissance du droit des patients fin de vie
Anticiper les complications potentielles

Améliorer la collaboration dans une équipe pluridisciplinaire

Méthodes pédagogiques

e Exposé Présentiel

e Présentation de cas cliniques et échanges discussions
e Support de cours

Analyse des pratiques - évaluations et bilan
e QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
e Appréciations et recommandations par l'intervenant
e Ftude dimpact 3 mois apreés la formation

Bilan synthese de la formation

2 jours/ 14h

Tarifs

Intramuros : sur
demande

Public

Médecins, IDE, AS et
psychologues

10 a 15 personnes

+ Prérequis 5
+ Exercer ou avoir
i déja travaillé avec i
des personnes en
fin de vie

+ Formateur
Médecin
i Psychologue ;



Soins palliatifs

|S_OINS PALLIATIFS, SEDATION PROFONDE ET DIRECTIVES ANTICIPEES

La sédation profonde et continue jusqu’au déces, mobilisent un changement dans les pratiques
soignantes mais également dans les réflexions de 'accompagnement de fin de vie.

En ouvrant la voie a de nouvelles alternatives d'accompagnement et en mobilisant les réflexions
sur la présomption de souffrance existentielle et lincertitude, la loi Clayes-Leonetti valorise
d'avantage la notion d’autonomie du patient, puisqu'il peut mobiliser son projet de soins avec plus
de souplesse et moins de sidération face a la mort a venir. Il faut toutefois noter que ces
modifications générent des situations nouvelles, des dilemmes ou de difficultés morales pour
chacun, dés lors que le patient en fait la demande dans le cadre bien spécifique et exclusive d'une
détresse existentielle.

Sur le plan réglementaire de nombreux outils sont révisés, précisés par cette derniére loi comme
les directives anticipées, la personne de confiance ou bien encore les pratiques sédatives.

Nous essaierons, dans une approche réflexive, et de partage de vécu de mettre a jour les
modifications et les nouvelles hypothéses dans l'approche de la fin de vie, que la loi Clayes-
Leonetti a impulsé.

Objectifs pédagogiques

e Comprendre les enjeux psychologiques face a la maladie et la mort pour tous les acteurs de la
fin de vie.

e Améliorer l'accompagnement patient, proche et soignant en repérant les souffrances
psychiques misent a I'ceuvre en fin de vie, et apres le déces.

e Comprendre le concept de soins palliatifs et le contexte légal francais sur la fin de vie

e Connaitre la démarche de prise en charge de la douleur en situation palliative et les
traitements de recours accessible

e Comprendre I'importance de la prise de décision en collégialité.

Méthodes pédagogiques

e Exposé Présentiel

e Présentation de cas cliniques et échanges discussions
e Support de cours

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation

Bilan synthése de la formation

_________________________

Durée
2 jours/14h

Tarifs

Intramuros : sur
demande

+ Public
Infirmiers, kinés
» 10a 15 personnes |

Prérequis
Soignants
confrontés a des
patients en
situation de soins
palliatifs

+ Formateur
i Médecin
i Psycologue ;



Soins palliatifs

|S_OINS PALLIATIFS ET FIN DE VIE
LA LOI, LA CLINIQUE, LA PRATIQUE ET L'ETHIQUE AUTOUR DE LA PAROLE DU MALADE

La fin de vie est une spécificité de la prise en soins qui vise a améliorer la vie de ceux qui sont en
train de la perdre.

Cela suppose de parfaitement connaitre et appréhender le cadre Iégislatif mais également d'avoir
une démarche éthique d'accompagnement du patient et de ses proches.

La fin de vie est au cceur de l'actualité en 2022, il est important d'en comprendre le sens et les
enjeux pour le patient et le soignant.

Cette formation a une visée pédagogique pour permettre aux soignants visés d’accompagner le
malade et son entourage dans les régles et dans une forme de communication apaisée.

Objectifs pédagogiques

Acquérir un savoir et un savoir-faire, mais aussi un savoir-étre, aupres des personnes en soins
palliatifs ou en fin de vie. Mettre en ceuvre un projet de soins et une démarche thérapeutique
en placant au centre du soin la volonté du malade (parole du malade, directives anticipées,
personne de confiance) et en accompagnant les proches

Connaitre la législation (Droits des personnes malades - loi du 4 mars 2002 ; Loi Léonetti du 22
avril 2005 et son évolution vers la loi du 2 février 2016)

Comprendre l'intérét et mettre en ceuvre 'accompagnement des patients et de leurs proches
sous différentes formes tout au long de la prise en charge, aussi bien en USP, EMSP, HAD,
réseaux, EHPAD, domicile (bien connaitre les ressources du territoire de vie)

Réaliser I'importance de recueillir la parole du malade, sous quelques formes que ce soit
laquelle doit sans cesse étre remise au coeur des soins

Comprendre lintérét du travail interdisciplinaire et de la coopération pluriprofessionnelle,
notamment lors des réunions collégiales autour de la volonté du malade.

Comprendre les différents temps d'une démarche éthique.

Connaitre et savoir retrouver facilement les recommandations de bonnes pratiques (SFAP,
HAS), des protocoles professionnels et des outils d'aide a la pratique.

Repérer, évaluer et comprendre l'origine des symptomes d'inconfort et trouver la bonne
conduite a tenir adaptée : douleur, angoisse, signes respiratoires, abdominaux...

Bien connaitre et s'avoir utiliser en équipe les différents antalgiques (particulierement la
morphine) et les anxiolytiques notamment le Midazolam.

Méthodes pédagogiques

Evaluation des besoins des professionnels en formation.

La formation utilisera une pédagogie participative.

Exercices d’'entrainement a I'écoute active

Nombreux partages d'expérience sur différents thémes pour favoriser une réflexion en
commun et montrer Iimportance de la réflexion pluriprofessionnelle.

Echanges et réflexions sur des situations vécues par les participants permettant d'illustrer de
fagon pertinente les themes abordés.

Analyse des pratiques - évaluations et bilan

QCM a remplir par le stagiaire avant et apres la formation
Appréciations et recommandations par l'intervenant
Etude d'impact 3 mois aprés la formation

Bilan synthese de la formation

Durée
2 jours/14h

Tarifs

Extramuros : 630€
Intramuros : sur
demande

Public
Professionnels de
santé participant a
la prise en charge
des personnes en
soins palliatifs ou
en fin de vie.

10 a 15 personnes

Prérequis
Soignants
confrontés a des
patients en
situation de soins
palliatifs

+ Formateur
+ Médecin des
hopitaux, ancien
chef de service de
soins palliatifs



PRESENTATION DU C.L.E.F

Le CLEF organise et coordonne formations et
des colloques sur des thémes majeurs et/ou
d'actualité pour les professionnels de santé et

répond

ainsi aux recommandations et

orientations des Agences Régionales de Santé
ou de la Haute Autorité de Santé.

Le CLEF est un organisme de formation agréeé :
Par le Ministére du Travail sous le n° 93 06 07972

Par 'ANDPC sous le n° ODPC 4734
Par le Datadock

Créé en 2006 avec le souhait de maintenir dans le cadre d'une structure efficace et réactive la qualité
indispensable a la bonne formation des professionnels de santé, le CLEF propose des programmes de
formations en intra et en extra-muros adaptés a vos besoins spécifiques et a vos attentes. Nous
modulons chaque programme afin de répondre parfaitement a vos exigences, et a vos besoins afin de
mieux définir les objectifs a atteindre dans le cadre de développement professionnel continu (DPC).
Classe en présentielle, virtuelle, nous sommes aux cotés des professionnels de santé pour faire du
développement professionnel, un moment de partage et de qualité.
Le CLEF accompagne vos équipes avec des formateurs hautement qualifiés, praticiens exercant en milieu
hospitalier ou dans le privé, formateurs diplédmeés, universitaires, spécialistes, experts, toujours aguerris
aux pratiques rencontrées par les professionnels de santé.

QUELQUES ETABLISSEMENTS QUI ONT FAIT CONFIANCE AU C.L.E.F POUR LEURS FORMATIONS

- Centre de cancérologie Lacassagne

- Adapei de Haute-Loire

- HAD Santé Relais Domicile, Toulouse
- GCS de Beaujon, Clichy

- EHPAD Gaudissard, Espéranza

- CH Digne-les-Bains

- CH La Ciotat

- CH de Limoux

- EHPAD Degommier

- Centre médical Francoise Dolto

- HAD Santé Relais Domicile, Toulouse
- Clinique Villa Romaine, Nice

- lUCT-Oncopole, Toulouse

- CHRU de Lille

- Etablissement Public de Santé de Lomagne
- CHI de Wasquehal

- UNISAD Institut Arnauld Tzanck

- Réseau Relience, Toulouse

- Centre médical de santé de Trappes
- CHU de Nice

- Résidence Amodru

- Pension les Oliviers-Tourette Levens
- EHPAD Résidence du Parc

- Centre cardio-thoracique de Monaco
- EHPAD de Cassis

- CHU de Toulouse

Ces établissements font confiance au
CLEF pour assurer la formation continue
de leurs agents dans différents domaines.
De la gériatrie en passant par la douleur
et l'infectiologie, le CLEF est a vos cotés
dans le développement continue
professionnel.



NOTRE CHARTE QUALITE

I - Des consultants-formateurs experts

Tous nos formateurs exercent en milieux hospitaliers ou privés ou gardent un lien étroit avec les
pratiques de leur domaine d'intervention. Ils sont tous aguerris aux modes de formation.

lIs ont ainsi une véritable connaissance des besoins et contraintes rencontrés par les soignants et
praticiens, ce qui leur permet de répondre au mieux a leurs attentes.

Il - Des valeurs

Toute I'équipe du CLEF et ses consultants formateurs sont guidés par des valeurs communes qu'ils
partagent au travers d'une charte éthique et qu'ils transmettent aux participants. A savoir :
Le respect du patient et du soignant
L'engagement d'assurer une mission pérenne et fiable
L'assurance de mettre I'expérience et les connaissances au service de la transmission
La volonté de partager des connaissances et des pratiques toujours actualisées

Il - Des formations évaluées

L'organisation de la formation et l'intervention des formateurs font l'objet d'une évaluation par les
participants.

Les connaissances et pratiques des participants sont évaluées avant et aprés la formation pour mesurer
I'impact des formations sur les pratiques des stagiaires.

Les analyses des évaluations et leurs syntheses sont transmises aux participants ainsi qu'au service
responsable de la formation afin d’ajuster par des recommandations les bonnes pratiques a tenir post
formation.

IV- Des formations ajustées
Nos équipes assurent en collaboration avec le comité scientifique une veille scientifique permettant de
réajuster les thématiques et formations aux exigences de la HAS et des ARS.

Les formations sont adaptées en fonction des modes d’exercices et fonctions des participants stagiaires.

C.L.E.F. développe des programmes de formation sans jamais oublier que l'objectif premier est
d’assurer la qualité des soins et le bien étre des patients tout en respectant le soignant.



L E F CATALOGUE

Formations

>3 Stratégie

C.L.E.F., crée I'événement, facilite la communication, organise
I'information et les échanges depuis plus de 15 ans.
C.L.E.F. a pour mission de contribuer au maintien et au développement
des connaissances et de la compétence des professionnels
C.L.E.F a pour objectifs de participer a 'amélioration de la qualité des pratiques
professionnelles et de répondre aux attentes des équipes dirigeantes et administratives

en termes de management.

Ses o oz

Activites

Organisation de salons, congres, séminaires,
Animation de sessions de formation

Intra et extra-muros

Contact

C.L.E.F: Centre de Liaison, d’Etudes et de Formation
6 avenue Henri Barbusse - Immeuble I'Astragale - 06100 Nice
Tél:0493 183360 Fax: 0493 17 60 82

formation@le-clef.fr - https://www.le-clef.fr

Qualiopi »

processus certifié

= HREPUBLIQUE FRANCAISE S.A.R.L au capital de 5000 Euros - N° SIRET : 490 521 291 R.C.S. Nice
Agréé ANDPC n° 4734 et par le Ministére du Travail sous le N° de Formateur : 93 06 07972 06



