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	Filière Technique en radiologie médicale




	EVALUATION D’UNE PERIODE DE FORMATION PRATIQUE (PFP) PEC22


	Lieu de stage:
………………………………………………………
Type :……IRM

Durée du stage :           ……….   semaines
       du   ………………….
au    ………………………..……..

Nom de l'étudiant
: …………………………………………….                 Nom du répondant HES :  ………………………………
Nom du praticien formateur : ……………………………………………………….
Jours d'absences: .……………………….……...                           Motifs : (  maladie  ( accident  ( férié  ( autres………………………
Période de formation pratique :
    Bsc2   :            3a  (          3b  (         3c  (           3d  (         3e  (                 


	Niveaux taxonomiques de développement des compétences




	Axes d'observation
	1ère année bachelor
Niveau initial

	2ème année bachelor
Maîtrise professionnelle

Partielle

	3ème année bachelor
Maîtrise professionnelle affirmée

	1. 

L'étudiant dans son rôle d'apprenant et de professionnel


	Questionne, recherche.

Observe des modèles.

S'implique.
	Recherche et fait des propositions.

Confronte les modèles à sa conception.

Dispose d'une faible autonomie.

Prend des positions professionnelles.

Nomme ses limites et ressources par rapport à son apprentissage.
	Prend des décisions et les argumente.

Dispose d'une autonomie dans les pratiques courantes.

Se positionne comme professionnel.

Pose les limites de ses compétences et développe les ressources nécessaires à leur dépassement.


	2.

L'étudiant dans sa compréhension des situations professionnelles


	Fait preuve d'une vision très partielle des situations.

Mobilise des savoirs morcelés et décontextualisés.

Découvre la complexité des interventions professionnelles.
	Fait preuve d'une vision partielle des situations.

Mobilise des savoirs fragmentaires avec aide.

Ebauche l'analyse des situations.

Comprend et participe aux interventions professionnelles.
	Prend en compte la complexité des situations.

Mobilise spontanément des savoirs multiples et contextualisés.

Analyse des situations.

Elabore, argumente, réalise et évalue  les interventions professionnelles.


	3.

L'étudiant dans ses interventions professionnelles


	Découvre et reproduit des méthodes et des techniques.

Applique des interventions professionnelles sous supervision.
	Respecte les méthodes et techniques, fait des propositions d'adaptation.

Applique correctement des interventions professionnelles.

Fait preuve d'une efficacité limitée.
	Adapte les méthodes et techniques aux situations.

Maîtrise les interventions professionnelles courantes et les optimise.

Fait preuve d'efficacité.

Anticipe les risques inhérents aux interventions professionnelles.

Met en œuvre des stratégies de résolution de problèmes.




Contenu de ce document:

p. 1:
Niveaux taxonomiques à utiliser pour l'évaluation en fonction du cycle de formation dans lequel se situe l'étudiant-e.

pp 2 à 7:
Enoncé des rôles
; commentaires du praticien formateur et de l'étudiant.

p. 8:
Diagramme permettant l'appréciation du niveau d'atteinte des compétences dans chaque rôle, signatures, note finale de la PFP.

	A. Rôle d’expert : 


	Objectif et/ ou activité :

Est capable d’intégrer les informations présentes sur le bon d’examen afin d’adapter sa prise en soin :

Est capable de réaliser les examens les plus fréquents du service sous supervision directe et indirecte :
Est capable d’optimiser les paramètres techniques des examens réalisés :

Est capable d’évaluer la qualité des examens réalisés :

Est capable de poser des voies veineuses sur des patients avec un capital veineux satisfaisant :

S’est familiarisé, si réalisé dans le service (en fonction de l’activité), avec les procédures interventionnelles à visée diagnostiques et/ou thérapeutiques fréquentes du service (ex : arthro, infiltration, vertébroplastie, curiethérapie, SIRT etc.)  :

S’est renseigné, si réalisé dans le service (en fonction de l’activité), sur l’utilisation de l’intelligence artificielle dans le lieu de ma formation pratique :


	Critères et indicateurs

comprend le vocabulaire médical utilisé

argumente le choix du protocole en fonction de l’indication 

complète les informations par une récolte de données TRM (historique du patient – données laboratoires – anamnèse du patient)

effectue une prise en soin du patient de A à Z

effectue de façon systématique l’identitovigilance

assure la sécurité du patient à chaque étape

prépare la salle et l’injecteur en fonction de l’examen

positionne et centrant le patient en fonction de l’examen 

utilise l’équipement adéquat en fonction de l’examen (antenne, sangles, contentions, …)

place les coupes en fonction de la demande et des repères anatomiques

effectue les reconstructions planaires en fonction de l’examen

détermine l’impact des adaptations techniques de bases (TR, TE, FOV, coupes, matrice, concaténations, NEX, …) sur la qualité d’image (RS et SNR), la pondération, le temps d’acquisition et/ou sur le patient (SAR)

implémente ses connaissances théoriques à la pratique

questionne les professionnels encadrants
s’adapte à la situation (examen, patient, indication)

identifie les différentes pondérations des séquences (T1, T2, DP…) 

choisit les méthodes de suppression du signal de la graisse (TI, DIXON, FS…)selon le contexte clinique

évalue visuellement la qualité image en termes de SNR et RS 

identifie l’anatomie « normale », de tous les organes et systèmes, dans les différents plans de coupes

met en relation la qualité de l’image, l’anatomie, la physiologie et la pathologie avec le contexte clinique

décrit les anomalies principales (sémiologie) avec un vocabulaire adéquat (forme, structure, signal)

évalue les pondérations de chaque séquence

effectue des lectures de cas (ou images) avec les professionnels encadrants

propose des méthodes de réduction d’artéfacts présents sur l’image

respecte les recommandations d’hygiène

développe et adapte une méthodologie de travail efficace 

identifie le rôle, les tâches et les responsabilités du TRM et des éventuels autres professionnels présents

prend connaissance des procédures / protocoles en vigueur

confronte les protocoles avec des guidelines/recommandations

réalise les tâches qui lui sont confiées par l’équipe TRM

respecte les mesures d’hygiène lors de la préparation des plateaux stériles et du matériel (y.c. médicament)

réalise l’anamnèse / récolte de données TRM nécessaires au bon déroulement de la procédure

explique la procédure au patient avant de l’installer

se fait expliquer leurs avantages/forces et/ou limites sur les plans clinique, légal, éthique et déontologique 

reconnait ses applications dans le service



	Commentaires :



	B. Rôle de communicateur



	Objectif et/ ou activité
Utilise une communication adaptée à la personne soignée et à son entourage, en fonction de la situation clinique radiologique et de la stratégie interprofessionnelle de prise en charge :

S’assure de la bonne compréhension des patients en regard des exigences des 

procédures cliniques radiologiques  :

Utilise de façon sécuritaire les systèmes de traitement, de gestion, d’archivage et de diffusion des images:


	Critères et indicateurs

réalise un accueil personnalisé

adapte la prise en charge en fonction de l’état du patient

instaure un climat de partenariat basé sur une compréhension partagée de l’examen et / ou du traitement

veille à la bonne compréhension des informations transmises aux patients

adapte les moyens et stratégies de communication au patient et / ou au contexte

favorise la collaboration et la coopération du patient

recherche, synthétise et présente les renseignements et données pertinentes des examens courants 

utilise les techniques de communication favorisant la prise de décision partagée, grâce à l’échange d’informations

démontre une attitude professionnelle empreinte de respect et empathie

participe au processus d’information et d’obtention du consentement libre et éclairé

se familiarise avec les technologies de l’information et de la communication du lieu de stage

gère l’ensemble des données relatives à la prise en charge des patients par une utilisation opportune et régulière des outils informatiques du service (dossier du patient, protocoles, banque de données, etc,)


	Commentaires



	C. Rôle de collaborateur 


	Objectif et/ ou activité :
Collabore avec l’ensemble des professionnels impliqués :
S’investit dans l’équipe intra et interprofessionnelle :

Pratique les bases de gestion de conflit en situation authentique :
:
	Critères et indicateurs :
promeut une culture commune et un esprit d’équipe fondé sur la réflexivité, l’autocritique et le respect mutuel
développe son sens des responsabilités et accepte la responsabilité de ses actions

trouve sa place dans le travail  en équipe

intègre le rôle et les responsabilités des différents membres de l’équipe interprofessionnelle du service dans la gestion de son travail au quotidien

participe aux colloques d’équipe
intègre les valeurs de la profession et de l’institution et en agissant  selon ces valeurs

adapte sa manière de travailler afin de pouvoir l’intégrer à celles d’autres professionnels

démontre sa capacité à écouter et prendre en compte les avis des autres membres de l’équipe

systématise une adaptabilité face aux changements et situations complexes

promeut son champ professionnel dans le cadre des interactions avec les différents professionnels de santé

fait preuve d’honnêteté avec lui-même

démontre une attitude ouverte dans le travail d’équipe

explicite son rôle, ses responsabilités dans la prise en charge du patient

adopte un processus de communication structuré permettant un échange d’informations clair et précis entre les membres de l’équipe lors d’une situation intra professionnelle (outil TeamStepps)

reconnait la nature du conflit 
reconnait le style adopté dans le conflit (compétition, collaboration, évitement, accommodation et compromis)

définit la problématique

propose plusieurs solutions pour résoudre le différend

identifie des critères objectifs sur lesquels s’appuyer

se concentre sur les intérêts en jeu et non sur les positions

utilise une communication non violente

traite son interlocuteur avec respect

évite le langage dévalorisant



	Commentaires




	D. Rôle de leader


	Objectif et/ ou activité :
Prend part à la mise en place de dispositifs d’évaluation interne et d’amélioration continue de la qualité des prestations de radiologie médicale :

Evalue, si cela est possible, la conformité aux normes de qualité demandées des appareils et des prestations :

Affirme son leadership de manière appropriée en :


	Critères et indicateurs :
recombine les différents éléments qui influencent la qualité (procédures-organisation-équipements –etc..).

participe aux contrôles de qualité organisés dans le service

intègre avec pertinence les processus relevant des standards qualité

établit un équilibre entre l’efficacité et l’efficience en regard des coûts de la santé

discute des critères d’adéquation, d’efficience et d’économicité

évite le gaspillage des ressources, en identifiant les problématiques de durabilité

exerce son leadership (positionnement en tant que futur professionnel TRM actif dans son processus de formation).

utilise les technologies de l’information et de la communication

identifie les normes qui s’appliquent

évalue les écarts mesurés

documente les résultats

élabore des plans d’action, si nécessaire

développe un sens clinique

cherche des données probantes

transmet des savoirs en imagerie médicale

justifie sa pratique auprès des tiers

adopte une posture réflexive en regard de son action professionnelle, celle de ses pairs et des bonnes pratiques



	Commentaires :



	E. Rôle de promoteur de la santé



	Objectif et/ ou activité :
Est capable de garantir la sécurité des patients et tiers face au risque radiologique encouru lors des examens à visée diagnostique et/ou thérapeutique :
Intègre systématiquement dans sa pratique les concepts de prévention et de promotion de la santé :

Est capable de participer activement à la gestion d’une situation problématique liée à une réaction au produit de contraste :


	Critères et indicateurs :
vérifie systématiquement le questionnaire de sécurité avec chaque patient

anticipe les risques par l’anamnèse

identifie tous les risques inhérents aux protocoles d’examens

montre où se situe le bouton d’arrêt d’urgence

est capable d’expliquer le quench

s’assure qu’aucune personne non-autorisée n’entre dans l’enceinte IRM 

est attentif à la compatibilité du matériel rentrant dans l’enceinte IRM

identifie les contre-indications à la réalisation de l’examen (absolues, relatives ou conditionnelles) 

identifie les contre-indications à l’injection de gadolinium et les mesures urgences du service en cas de réaction 

intégre dans sa pratique les principes et les procédures de gestion des risques (REA, déchoc, réactions d’hypersensibilité)
applique les précautions standards de prévention de l’échauffement des tissus/brûlures (boucles de champs, bord du tunnel, SAR, matériel, …) 

mobilise les principes d’ergonomie (réduction des TMS et troubles psycho-sociaux, durabilité et santé au travail, etc).

adopte des habitudes de vie équilibrée (sommeil, alimentation, etc) pour préserver sa propre santé

applique les précautions standard d’hygiène et de sécurité actualisées

respecte les recommandations lors de situation d’isolement (matériel et travail en binôme)

anticipe les risques par l’anamnèse et la recherche de contre-indications

reconnait les symptômes d’une réaction allergique précoce ou tardive (rougeurs, démangeaisons, gonflement, difficultés respiratoires etc)

reste calme et appelle de l’aide



	Commentaires :




	F. Rôle d’apprenant



	Objectif et/ ou activité :
A développé et mis en œuvre, individuellement et collectivement, des stratégies d’apprentissage :
Actualise et développe ses compétences professionnelles :

Consolide sa méthodologie de travail personnelle :


	Critères et indicateurs :

évalue ses besoins et identifie ses compétences

applique, adapte et complète ses connaissances théoriques

participe à des projets professionnalisants (T de B, projets en cours dans le service, mise à jour de protocoles et procédures etc.)

démontre les liens établis entre la  théorie et la pratique 

détermine des objectifs de formation à court, moyen et long terme

auto-évalue le niveau d’atteinte des objectifs et en mettant en œuvre des stratégies permettant d’atteindre les  objectifs de formation

est ouvert aux retours d’information des autres membres de l’équipe

s’adapte aux situations inédites et aux imprévus

exerce sa capacité d’adaptation aux développements et innovations techniques et technologiques

adopte une posture de praticien réflexif qui prend conscience de ce qu’il fait et pourquoi il le fait

encadre, si possible, d’autres stagiaires

démontre son envie d’apprendre par une posture proactive

actualise ses connaissances en fonction des situations rencontrées

met en place des stratégies de résolution de problèmes professionnels

partage régulièrement ses réflexions sur la pratique avec les professionnels qui l’entourent

tient compte des feed-back des formateurs pour progresser développe un raisonnement clinique

la fait évoluer en fonction des expériences vécues, de leur singularité et de leur complexité

gère le temps 

est organisé et priorise les actions

identifie ce qui fonctionne bien et ce qui peut être amélioré

est capable de faire des ajustements



	Commentaires :




	G. Rôle de professionnel



	Objectif et/ ou activité :
A développé une posture éthique qui conjugue les droits du patient et le code de déontologie de la profession, en référence aux dispositifs juridiques :

S’engage comme professionnel et assume ses responsabilités, en tant qu’acteur du système de santé, envers toutes les personnes présentes :

Identifie les enjeux de la durabilité dans le contexte de la radiologie :


	Critères et indicateurs :

adopte les codes de pratique de la profession fondés sur la loi  et la déontologie. 

respecte le principe de confidentialité

connait les droits du patient

fournit des prestations suivant les normes professionnelles et les meilleures pratiques selon la littérature scientifique

s’engage envers l’excellence professionnelle

reconnait que la réflexion sur la pratique est un processus continu

a une gestion appropriée des déchets (y compris produits de contraste et radiopharmaceutiques)

a une idée de l’impact environnemental de l’appareillage (en en parlant avec les membres de l’équipe)

utilise les ressources de manière rationnelle



	Commentaires :




	Commentaire général :

Si cela est nécessaire, merci de compléter les commentaires sur des feuilles qui seront jointes à ce document.




Appréciation du niveau d'atteinte dans chaque rôle 

Sur le pointillé de chacun des rôles, le praticien formateur indique au moyen d'une croix le niveau d'atteinte de cette compétence.
Les croix placées entre deux niveaux de l'échelle seront comptabilisées avec le nombre de point du prochain niveau plus externe
[image: image2.jpg]Hes




[image: image3.png]Haute Ecole
de sante - Vaud










Echelle: (par rôle)
	( Très bien          
( Satisfaisant       
( Faible                 

( Insuffisant
	Les arguments relatifs à votre appréciation
doivent figurer aux pages 2 à 7 de ce document.


	 
  Lieu et date: ……………………………………………………………………………………………………………



	
Le praticien formateur:


Nom:
………………………………


Signature:
………………………………










	
L'étudiant:



Nom: 
………………………………


Signature: 
………………………………







( Lu, discuté et approuvé





( Lu et discuté




	A remplir par l’école :
L’étudiant a respecté les consignes, procédures et règles administratives, 
(   oui           ( non
en lien avec la période de formation pratique.
























Signature du répondant HES :
Note finale de la période de formation pratique :














…………………………….




Transcription des notes en Formation Pratique
Une cible en 4 niveaux 

Description :
Très bien :
Les objectifs du rôle sont grandement atteints. Quelques points mineurs sont à améliorer. En tenant compte du niveau de maîtrise en adéquation avec son parcours de formation, l’étudiant a bien intégré le rôle.
Satisfaisant :
Les objectifs du rôle sont partiellement atteints bien que quelques lacunes subsistent. En tenant compte du niveau de maîtrise en adéquation avec son parcours de formation, l’étudiant a intégré le rôle de manière satisfaisante.
Faible : 
Atteinte limité des objectifs en raison de quelques lacunes notables.  En tenant compte du niveau de maîtrise en adéquation avec son parcours de formation, l’étudiant n’a que partiellement intégré le rôle. Un travail complémentaire (stage ou projet) peut être évoqué.
Insuffisant : 
Plusieurs objectifs du rôle n’ont pas été atteints. D’importantes lacunes subsistent. L’étudiant a insuffisamment intégré le rôle en tenant compte du niveau de maîtrise attendu. Une répétition +/- partielle du stage doit être réalisée.
La transcription

Très bien = 
4pts

Satisfaisant = 
2pts

Faible=
 
1 pt

Insuffisant = 
échec du stage
Le barème
	A
	28

	B
	23-26

	C
	19-22

	D
	15-18

	E
	14

	F
	< 14


Rôle A





Rôle B





Rôle D





Rôle E





Rôle F





Rôle G





Rôle C





(





(








(





(








� Les dénominations de personnes et de fonctions valent pour les deux sexes.


�  D'après Le Boterf, G. Ingénérie et évaluation des compétences, Paris, Ed. d'Organisation, 3ème édition


�  Cf plan étude cadre bachelor TRM 2012 
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