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Intitulé 

pôle 
Intitulé sous matière 

Responsable 

du pôle 

Volume 

horaire 

CM 

ECTS Contrôle des connaissances 
Durée 

examen 

Pôle 4 

Pédiatrie 

D. BOUSCARY 82h 4 

2 DP / matière = 4 DP (15 

questions) de 30 mns = 70% de la 

note globale. 

- 40 QCM (20 en Pédiatrie / 20 en 

Hématologie) = 20% de la note 

globale. -LCA éventuellement en 

Anglais (QCM) : 10% de la note 

globale sans résumé. Dictionnaire 

Anglais autorisé pour la LCA. 

 

Examens 

sur support 

numérique 

/ sous 

forme de 

QCM : 3,5h 

 

Hématologie 

 

Pôle 5 Psychiatrie 

P GORWOOD  88h 4 

1 DP par matière (12 à 15 

questions) de 30 mns = 70% de la 

note globale. 

-15 QCM = 20% de la note globale 

-LCA éventuellement en Anglais 

(QCM) : 10% de la note globale 

sans résumé. Dictionnaire Anglais 

autorisé pour la LCA. 

Neurologie 

ORL 

Ophtalmologie 

Chirurgie maxillo-faciale 

 

Pôle 6 

Gynécologie Obstétrique 

A. MEJEAN 85h 4 

1 DP par matière (15 questions) 

de 30 mns = 70% de la note 

globale. 

-30 QCM = 20% de la note globale 

-LCA éventuellement en Anglais 

(QCM) : 10% de la note globale 

sans résumé. Dictionnaire Anglais 

autorisé pour la LCA. 

Néphrologie 

Urologie 
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La validation du pôle s'obtient par une note finale ≥10/20. 

Une note ≤5/20 à l'un des D.P ou aux Q.I est éliminatoire. 

L'étudiant ajourné au pôle repasse tout l'examen du pôle. 

Pour rappel, les séances de simulation au département Ilumens sont obligatoires: en cas d’absence(s) non 

justifiée(s) en DFASM2, vous ne pourrez pas émettre de vœux pour votre choix de 1er et 2ème stages en 

DFASM3, et un des stages les moins désirés vous sera attribué pour ces 2 premiers stages tout en respectant vos 

antériorités de stage les années précédentes. 

Module 4 : Handicap,  

Incapacité, Dépendance  
MM. LEFEVRE-

COLAU / C. 

NGUYEN 

20h 1 

Note ≥10/20 Examen sur support 

numérique sous forme de DP ou 

QI.  

1h 

Module 5 :  

Vieillissement  O. HANON 20h 1 

Note ≥10/20 Examen sur support 

numérique sous forme de DP ou 

QI.  

1h 

Module 8 : Immunopathologie - 

Réaction inflammatoire B.TERRIER 20h 1 Note ≥10/20  

Séminaire d'Imagerie médicale 

C. OPPENHEIM 20h 2 

Note ≥10/20 Examen sur support 

numérique sous forme de QI (1 

par spécialité)  et de 4 DP. 

 

Réponse Médicale aux Attentats 

Terroristes P. CARLI 20h 1 
Evaluation pratique lors de la 

séance d'ED du dernier jour.  
 

 

 

DFASM2 MCC 2021-2022 

Intitulé  

enseignement 

Nombre d'heures - 

ECTS 
Responsable Validation 

2 enseignements 

complémentaires au 

choix parmi une 

trentaine. 

2 x 15h /1x 30h au 

choix 

2 ECTS 

Chaque enseignant 
Note ≥10/20.  

Evaluation pouvant être faite sous forme 

d'oral, d'écrit sur table, de mémoire ou 

de contrôle par la présence. 

Stages hospitaliers 

trimestriels 

(parcours fléché : 3 stages 

attribués, le 4è choisi) 

Validation (20 ECTS) : validation des objectifs de stage selon la grille d'évaluation 

standard dans E-cast.  

En cas de non validation, l'étudiant effectuera son stage d'été à temps plein dans un 

service du pôle non validé. La non validation de ce stage entraine le redoublement.  

La non validation de 2 stages entraîne un redoublement sans possibilité de rattrapage.  

Le redoublement implique de refaire l'ensemble des stages hospitaliers.  
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Validation de l’année :  

La non validation d'un pôle entraine le redoublement, sauf décision de jury. 

Il n'y a pas de dette possible pour accéder au DFASM3 (sauf dette mineure, sérieux problèmes de santé ; sur 

décision du jury).  

Cette dette doit impérativement être résorbée au cours des 2 premiers trimestres de l'année universitaire suivante.  

En cas de session 2, la note de stage du pôle correspondant est conservée, sauf si le stage du T4 a été effectué dans 

le même pôle, auquel cas la meilleure des deux notes est prise en compte.  

Conservation des validations obtenues en cas de redoublement au(x) pôle(s), UE, 

séminaire(s) et optionnel(s). La validation de l'ensemble des stages hospitaliers est 

obligatoire.  

Un minimum de 22 gardes sur les 25 obligatoires est à effectuer avant d'entrer en DFASM3.  

 

Intitulé ECO Responsable 
Volume 

horaire 
Contrôle des connaissances 

Durée 

examen  

Capacité 

d’accueil Trimestre 

Approche de la 

Iatrogénie 

médicamenteuse 

P. BOUTOUYRIE 

 
15h 

Un cas clinique présenté à l’oral, 3 

diapositives, (80% de la note) 

 

Présence (ou absence excusée) à 80% 

des enseignements : 20% de la note 

(modulé entre 0 pour absence à tous les 

cours, et 4 pour présence à 80% et 

plus). 

 

Session 2 : modalité identique 

5 min  

 

 

 

 

 

 

30 T2 

Cancérologie 

clinique 

multidisciplinaire 

J-Y. PIERGA 15h 

25% sur la présence  

 

75% sur une évaluation écrite finale 

1h 70 T3 

Cancer et Société 
M. POCCARD F. 

ZENAZNI 
15H Examen écrit? 1h 30  

Chirurgie 

reconstructrice et 

plastique 

S. GAUCHER 15h 
Présence + examen écrit ou présence + 

travail personnel 
 60 T2 

Croissance et 

développement 

S. ALLALI 

M. CHALUMEAU 
15h Examen final via Sides 1h 60 T3 

Certificat optionnel 

d’allergologie 
G. LEZMI 18h 

25% sur la présence  

75% sur une évaluation orale finale 
 40 T2 

Découverte de 

l’hypnose 
S. BODENREIDER 15h 

Exercice pratique lors du dernier cours 

comptant pour 50% de la note. 

Présence et participation aux cours 

50%. 

 20 T2 
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Etre Chirurgien X. CATHELINEAU 20h 

Présence + rapport court d’évaluation 

de l’enseignement (points forts et 

faibles, suggestions) envoyé par chaque 

étudiant 

50% présence 50% mémoire 

- 50 T2 

EM2R : de 

l’Etudiant Médecin 

au Médecin 

Responsable 

M-F. MAMZER 

30H 

10x3 heures 

répartis  

 

attention 

valide 2 ECO 

20% présence  

 

80% soutenance orale du mini-mémoire 

15min 30 T2 et le T3 

Histoire de la 

médecine 

A. LEPLEGE 

C. ALBERTI 

 

15h 

 

Eco commun 

DFG2/G3/A2

PCentre 

 

CM 5*3  

Oral : exposé individuel. Les étudiants 

doivent traiter une question SUR un 

écrit  

Lecture de synthèse réflexive et 

analytique devant le jury ; le jury posera 

ensuite quelques questions sur le 

résumé présenté.  

 

 

1h 

 

 

 

5 min 

 

 

 

no limit  

L’infection par le 

VIH et son 

traitement 

J-P.VIARD 15h Examen écrit 1h 50  

Maladies Rares V.CORMIER-DAIRE 15h 

Session 1 : "La moitié de la note est 

basée sur la présence aux séances (10 

points si présence aux 5 sessions) 

L’autre moitié de la note repose sur un 

examen écrit, comprenant uniquement 

des QCMs (45 QCMs). Les thématiques 

faisant l’objet des QCMs sont revues à 

la fin de la dernière séance. 

 

La présence n’est pas obligatoire, mais 

est répercutée sur la note en 

conséquence du nombre d’absences 

(sauf absences justifiées par des gardes/ 

des arrêts maladies, au maximum de 2 

sur les 5 sessions de l’enseignement).
"  

1h 42 T3 

Médecine 

Narrative 

S. PERROT 

F.GOUPY 

15h 

CM 1*3 

ED 6*2 

 

Participation au programme complet 

avec rédaction de textes (50%) 

  

Présence (50%) 1 absence autorisée 

 

Pas d’examen. 

- 20 T2 

Médecine 

diagnostique : 

biologie médicale 

et 

anatomopathologie 

 S.BARON  

E.BILLAUD 

15h 

CM 10*1.3 

25% sur la présence  

 

75% sur une évaluation finale 

 

Session 2 :  

 < ou = 6 étudiants : oral de 10 min 

> 6 étudiants : écrit de 45 min 

1h 30 T1 
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Médecine des 

situations extrêmes  
H. NOUGUE 15H 

Présence et évaluation finale par un 

travail collaborative par groupe 
 50 T2 

Médicaments et 

sujets âgés 
J.POISSON 15h 

25% sur la présence 

 75% sur un examen écrit (DP) 
 40 T2 

Observation 

directe des bébés  
B. GOLSE 

30H  

attention 

valide 2 ECO 

   25 annuel 

Oncologie 

Gériatrique 
M.GISSELBRECHT 

15H 

5*3 

Examen écrit : session 1 : 1 cas clinique  

Examen oral : session 2 
1h 40 T3 

Planification 

chirurgicale et 

impression 3D 

R.KHONSARI 15h 

Présentation orale  

 

Préparation d’un modèle anatomique 

au choix et présentation de la démarche 

de conception lors de la soutenance  

10 minutes 

 

 

 

5 minutes 

10 T2 

Le parcours 

diagnostique d'un 

patient porteur 

d'un lymphome : 

de la clinique à la 

biologie. 

M.CHEMINANT  15h 

Participation en cours, rédaction de 

QCM, commentaire d’articles.  

50% commentaire d'article et QCM, 

50% présence 

1h30 16 T3 

Radiothérapie 

clinique 
 C.DURDUX 

15h 

CM 5x3 

Examen oral sur les notions clefs, avec 

mini-cas cliniques 
15 minutes 20 T1 

Spécificités de prise 

en charge d’un 

patient transplanté 

A.SCEMLA 

E.BILLAUD 

15h 

Eco commun 

au DFASM1 

Présence 25% 

 écrit 75% 

1h 30 T3 

Suivi clinique des 

patients recevant 

un traitement anti-

tumoral 

 C.TLEMSANI 15h ECOS 15min 36 T2 

la sécurité et la 

qualité des soins 
C.TELION 

15h 

Commun au 

DFASM1 

Production en groupe au cours des 

séances 75% de la note 

 

présence 25% de la note. 

 10 T2 

 

 


