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Déroulement de |I'EP

Le travail proposé consiste en
une étude de dossiers

Analyse de I'écart entre un
référentiel et la pratique,

Discussion des points de
divergence
Mesure de limpact sur la

pratique dans les 3 a 6 mois
suivants la séance

module d,'évalua’rion c'est
le/ séance + mesure

‘Les référentiels sur lesquels
les actions seront élaborées
correspondent aux textes deS
recommandations et conférence
de consensus proposés par la
SFA a l'issue.

‘Tout autre document de
référence validé et / ou rédigé
par les gouvernances
professionnelle et scientifique a
partir de données scientifiques
publices dans des revues
internationales, et dont |le
contenu sera acté aux CA de la
SFA pourra faire office de
référentiel de travail.



Conférences de conse
reférentiels pour la pratique clin
la SFA

RPC 2003 - Les mésusages d'alcool en dehors de la dépendance.
Usage a risque - Usage nocif

RPC 2002 - Les conduites d'alcoolisation au cours de la grossesse

RPC 2001 - Les conduites d'alcoolisation. Lecture critiqgue des
classifications et définitions. Quel objectif therapeutique ? Pour quel
patient ? Sur quels criteres ?

Conférence de consensus 2001 - Modalites de I'accompagnement du
sujet alcoolodependant apres un sevrage

nférence de consensus 1999 - Objectifs, indications et modalités du
e du patient alcoolodépendant




Réféerentiels

Référentiels EPP

*> Le sevrage du patient alcoolodépendant

- Sevrage simple en alcool
Sevrages non programmés / Accidents de sevrage
Sevrage alcoolique chez un patient fumeur de tabac
Sevrage d'alcool et cannabis
Sevrage alcoolique chez un patient consommant des BZD
Sevrage d'alcool et substitution aux opiacés
Sevrage alcoolique et comorbidités psychiatriques

onsultables sur le site de la SFA
 http://www.sfalcoologie.asso.fr



offres de formations e
des référentiels

ME Titre

Référentiels rédigés a partir de données cliniqg
et expérimentales publiées dans des revues
internationales a comité de lecture

1 Sevrage

*Conférence de consensus 1999 - Objectifs, indications et
modalités du sevrage du patient alcoolodépendant

*Conférence de consensus 2001 - Modalités de
I'accompagnement du sujet alcoolodépendant aprés un
sevrage

2 Pratique clinique

*Recommandations pour la pratique clinique 2001 - Les
conduites d'alcoolisation. Lecture critique des
classifications et définitions. Quel objectif thérapeutique ?
Pour quel patient ? Sur quels critéres ?

*Recommandations de la SFA 2002 - Les conduites
d'alcoolisation au cours de la grossesse

ésusage

*Recommandations de la SFA 2003 - Les mésusages d'alcool
en dehors de la dépendance. Usage a risque - Usage nocif




En pratique

*Modules d'évaluation (ME) choisis sur un
cycle de 24 mois

‘La participation a 2 ME valide I'EPP.
*ME = séance+ suivi d'impact
‘Les responsables des ME sont choisis

parmi les professionnels qui ont fait acte
de candidature aupres de la SFA.




Les tuteurs

‘La légitimité des formateurs est validée par la

gouvernance professionnelle apres analyse des
CV.

‘La sélection des formateurs sera articulée

autour de 3 grands criteres :

* Motivation des formateurs a participer au projet

» Légitimité académique

» Légitimité professionnelle

» Déclaration de conflit d'intérét selon les modalités de
'HAS

alidation des EPP







