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Pour rappel - Objectifs des connaissances théoriques 
Les connaissances spécifiques à acquérir dépendent du projet professionnel de l’étudiant et en particulier de son orientation médicale, biologique ou chirurgicale. Elles figurent au contrat de formation mentionné à l’article 13 de l’arrêté du 12 avril 2017 portant organisation du troisième cycle des études de médecine.

1) Physiologie de la reproduction masculine et féminine, infécondité du couple : épidémiologie, étiologies, physiopathologie, stratégies diagnostiques et thérapeutiques, sexualité féminine et masculine : physiologie.
2) Médecine de la reproduction :
– Aspects physiopathologiques et diagnostiques d’une infécondité du couple ;
– Prise en charge d’une infécondité du couple (en partie commun avec l’andrologie en ce qui concerne les infécondités masculines).
3) Biologie de la Reproduction : prises en charge spécifiques :
– assistance médicale à la procréation (AMP) en contexte « risque viral » ; AMP avec tiers donneur, préservation de la fertilité ;
– génétique de l’infertilité, des gamètes et de l’embryon; diagnostic pré-implantatoire (DPI) ; Nouvelles approches d’évaluation des gamètes et des embryons.
4) Andrologie :
– fertilité : infertilité du couple, aspects masculins, prise en charge non chirurgicale et chirurgicale d’une infécondité masculine (en partie commun avec le 2ème module de Médecine de la Reproduction) ;
– sexualité/Médecine sexuelle : physiopathologie des dysfonctions sexuelles, stratégies diagnostiques et thérapeutiques.


Evaluation clinique de fin de stage de la prise en charge d’un couple infertile à faire par le référent du service validant (mini-CEX Clinical Evaluation Exercice)
Evaluation à transmettre directement en fin de stage au pilote local de la FST MBDRA
Objectifs : observer l’étudiant en contact avec un couple infertile / une femme infertile et apprécier la façon qu’a l’étudiant de s’adapter pour réaliser une approche individualisée du couple. Appréciation de l’empathie, de l’écoute active et de la mise en place d’une relation de confiance.
1. Interrogatoire, examen clinique de la femme / du couple
Cette partie de l’exercice a été :
	en dessous 
	à la hauteur 
	supérieure


 aux attentes de l’évaluateur
	Points positifs
	



	Points à améliorer
	





2. Raisonnement et sens clinique
Intégrer les données de l’interrogatoire pour en dégager des orientations étiologiques et la conduite à tenir.
Cette partie de l’exercice a été :
	en dessous 
	à la hauteur 
	supérieure


 aux attentes de l’évaluateur
	Points positifs
	



	Points à améliorer
	





3. Prise en charge, conseils, information 
Prescription des examens paracliniques adaptés aux orientations étiologiques, évaluation de la balance Bénéfices / Risques / Coût
Evaluer la qualité des explications fournies
Cette partie de l’exercice a été :
	en dessous 
	à la hauteur 
	supérieure


 aux attentes de l’évaluateur
	Points positifs
	



	Points à améliorer
	





4. Professionnalisme / Relation avec l’équipe médicale / Organisation
Cette partie de l’exercice a été :
	en dessous 
	à la hauteur 
	supérieure


 aux attentes de l’évaluateur
	Points positifs
	



	Points à améliorer
	





5. Réflexion éthique
Apprécier la maturité de l’étudiant et sa capacité de mise en perspective du cas clinique dans le cadre d’une réflexion éthique
Cette partie de l’exercice a été :
	en dessous 
	à la hauteur 
	supérieure


 aux attentes de l’évaluateur

	Points positifs
	



	Points à améliorer
	






Compétences techniques à acquérir à l’issue des stages de FST MBDR-A pour les internes inscrits en DES de Gynécologie-Obstétrique  / Gynécologie Médicale / Endocrinologie
Evaluation à transmettre directement en fin de stage au pilote local de la FST MBDRA

Objectifs minimum des actes à réaliser au terme de de la formation (niveau d’acquisition 3 minimum- Cf. Cotation ci-dessous)
· 50 échographies par voie vaginale+/- hystérosonographie pour évaluation de l’utérus et compte des follicules antraux  
· 50 échographies par voie vaginale pour monitorage d’une stimulation ovarienne 
· 50 ponctions ovocytaires dont au moins 20 ponctions en autonomie
· 20 inséminations intra-utérines dont au moins 10 en autonomie
· 20 transferts embryonnaires dont au moins 10 en autonomie
· 10 hystéroscopies diagnostiques (DES GO)
· 10 cœlioscopies diagnostiques dont 5 en autonomie (DES GO)
· 

Cotation des acquisitions 
1 : Observation
2 : Réalisation de l’acte sous supervision continue par le Senior
3 : Intervention ponctuelle du senior parfois encore nécessaire
4 : Intervention du senior très rare
5 : Autonomie totale sur l’acte sans de nécessité de supervision par un senior

Compétences cliniques
Stage 1 FST 
	
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Mener l’interrogatoire et l’examen clinique d’une femme infertile
	
	
	
	
	

	Mener l’interrogatoire d’un homme infertile 
	
	
	
	
	

	Examen clinique d’un homme infertile (selon possibilités de formation locale)
	
	
	
	
	

	Mettre en évidence les facteurs pronostiques des chances de grossesse
	
	
	
	
	

	Evaluer la santé sexuelle des couples : conseiller, orienter en cas de dysfonction sexuelle
	
	
	
	
	

	Prescription des examens complémentaires adaptés aux orientations étiologiques, évaluation de la balance Bénéfices / Risques / Coût

	
	
	
	
	

	Prescrire le bilan andrologique à visée étiologique de première intention
	
	
	
	
	

	Informer sur les chances de grossesse en fonction des différents éléments apportés par la clinique et les examens paracliniques
	
	
	
	
	

	Interpréter les examens d’imagerie de l’utérus et des trompes
	
	
	
	
	

	Interpréter les examens quantifiant la réserve ovarienne
	
	
	
	
	

	Interpréter un spermogramme
	
	
	
	
	



Stage 2 FST 
	
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Mener l’interrogatoire et l’examen clinique d’une femme infertile
	
	
	
	
	

	Mener l’interrogatoire d’un homme infertile 
	
	
	
	
	

	Examen clinique d’un homme infertile (selon possibilités de formation locale)
	
	
	
	
	

	Mettre en évidence les facteurs pronostiques des chances de grossesse
	
	
	
	
	

	Evaluer la santé sexuelle des couples : conseiller, orienter en cas de dysfonction sexuelle
	
	
	
	
	

	Prescription des examens complémentaires adaptés aux orientations étiologiques, évaluation de la balance Bénéfices / Risques / Coût

	
	
	
	
	

	Prescrire le bilan andrologique à visée étiologique de première intention
	
	
	
	
	

	Informer sur les chances de grossesse en fonction des différents éléments apportés par la clinique et les examens paracliniques
	
	
	
	
	

	Interpréter les examens d’imagerie de l’utérus et des trompes
	
	
	
	
	

	Interpréter les examens quantifiant la réserve ovarienne
	
	
	
	
	

	Interpréter un spermogramme
	
	
	
	
	



Savoir orienter
Stage 1 FST 
	
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Prise en charge globale des femmes atteintes de SOPK
	
	
	
	
	

	Orienter correctement la prise en charge en cas d’endométriose chez la femme infertile
	
	
	
	
	

	Connaitre les indications et techniques de préservation de la fertilité chez la femme
	
	
	
	
	

	Identifier et justifier la technique d’AMP à proposer (IIU/FIV/ICSI/ AMP en risque viral)
	
	
	
	
	

	Savoir informer et orienter vers une prise en charge en AMP avec tiers donneur
	
	
	
	
	

	Connaitre les conditions réglementaires de mise en œuvre de l’AMP intra-conjugale et avec tiers donneur
	
	
	
	
	



Stage 2 FST 
	
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Prise en charge globale des femmes atteintes de SOPK
	
	
	
	
	

	Orienter correctement la prise en charge en cas d’endométriose chez la femme infertile
	
	
	
	
	

	Connaitre les indications et techniques de préservation de la fertilité chez la femme
	
	
	
	
	

	Identifier et justifier la technique d’AMP à proposer (IIU/FIV/ICSI/ AMP en risque viral)
	
	
	
	
	

	Savoir informer et orienter vers une prise en charge en AMP avec tiers donneur
	
	
	
	
	

	Connaitre les conditions réglementaires de mise en œuvre de l’AMP intra-conjugale et avec tiers donneur
	
	
	
	
	



Prise en charge spécialisée en Médecine de la reproduction
Stage 1 FST
	
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Prescrire et surveiller un protocole d’Induction/stimulation de la spermatogenèse (selon possibilités de formation locale)
	
	
	
	
	

	Prescrire et surveiller un protocole d’induction de l’ovulation hors AMP
	
	
	
	
	

	Prescrire et surveiller un protocole de stimulation ovarienne paucifolliculaire par gonadotrophines en vue d’IIU 
	
	
	
	
	

	Prescrire et surveiller un protocole d’hyperstimulation ovarienne contrôlée en vue d’une FIV +/- ICSI
	
	
	
	
	

	Prescrire un protocole de soutien de phase lutéale adapté au protocole de stimulation
	
	
	
	
	

	Savoir prescrire et surveiller les différents types de protocoles de préparation endométriale en vue de transfert d’embryons décongelés
	
	
	
	
	

	Prévention et prise en charge du syndrome d’hyperstimulation ovarienne
	
	
	
	
	



Stage 2 FST
	
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Prescrire et surveiller un protocole d’Induction/stimulation de la spermatogenèse (selon possibilités de formation locale)
	
	
	
	
	

	Prescrire et surveiller un protocole d’induction de l’ovulation hors AMP
	
	
	
	
	

	Prescrire et surveiller un protocole de stimulation ovarienne paucifolliculaire par gonadotrophines en vue d’IIU 
	
	
	
	
	

	Prescrire et surveiller un protocole d’hyperstimulation ovarienne contrôlée en vue d’une FIV +/- ICSI
	
	
	
	
	

	Prescrire un protocole de soutien de phase lutéale adapté au protocole de stimulation
	
	
	
	
	

	Savoir prescrire et surveiller les différents types de protocoles de préparation endométriale en vue de transfert d’embryons décongelés
	
	
	
	
	

	Prévention et prise en charge du syndrome d’hyperstimulation ovarienne
	
	
	
	
	



Compétences actes techniques
Stage 1 FST
	Compétences techniques
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Echographie par voie vaginale pour évaluation de l’utérus et compte des follicules antraux
	
	
	
	
	

	Echographie par voie vaginale pour monitorage en AMP 
	
	
	
	
	

	Hystéroscopie diagnostique
	
	
	
	
	

	Cœlioscopie diagnostique
	
	
	
	
	

	Ponction ovocytaire
	
	
	
	
	

	Insémination intra-utérine 
	
	
	
	
	

	Transfert embryonnaire
	
	
	
	
	



Stage 2 FST
	Compétences techniques
	Niveau de compétence

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Echographie par voie vaginale pour évaluation de l’utérus et compte des follicules antraux
	
	
	
	
	

	Echographie par voie vaginale pour monitorage en AMP 
	
	
	
	
	

	Hystéroscopie diagnostique
	
	
	
	
	

	Cœlioscopie diagnostique
	
	
	
	
	

	Ponction ovocytaire
	
	
	
	
	

	Insémination intra-utérine 
	
	
	
	
	

	Transfert embryonnaire
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