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INTRODUCTION

Le projet pédagogique est défini a 'Annexe Il de I'arrété du 10 juin 2021, relatif aux
autorisations des instituts de formation [...]. Il décline 'ensemble des objectifs de formation
et d’apprentissage, les moyens prévus pour leur réalisation comme pour le ur évaluation.

C’est un projetannuel mis en ceuvre par I'équipe pédagogique? et destiné aux apprenants
de I'lFSI. Le projet pédagogique écrit est « un contrat de I'établissement de formation tant
avec ses apprenants qu’avec les institutions de tutelle »2. Il découle du Projet Fédérateur
des Ecoles et Instituts de Formation en Santé du CHR Metz Thionville et du CH Briey.

Il est communiqué a toutes les parties prenantes du dispositif de formation. C’est un outil
évolutif qui doit leur permettre de prendre connaissance des choix pédagogiques qui sous-
tendent I'organisation de la formation, de les comprendre afin de pouvoir contribuer a la
réussite du processus de professionnalisation des apprenants.

L'ensemble des instituts est engagé dans une politique dont le projet pédagogique est un
outil. A ce titre, les écoles et instituts de formation en santé du CHR de Metz-Thionville et
CH de Briey sont certifiés QUALIOPI depuis 2021 et s’engagent dans un projet de
certification ISO.

1 Dans le cadre de ce projet, entendre ici « équipe pédagogique »
2 POTTIER, M. « Dictionnaire encyclopédique des soins infirmiers » Editions LAMARRE, 2005
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PRESENTATION GENERALE

Les EIFS® du CHR Metz-Thionville et du CH Briey, sont intégrés au GHT 64 en Région Grand
Est. lls fonctionnent en coordination et intégrent 5 filieres de formation sur 5 sites en
Moselle et Meurthe et Moselle :

Les différents sites des Ecoles et Instituts de Formation en Santé

IFSI, IFAS, IFAP
Situés a la Cité Radieuse Le
Corbusier et 8 Mancieulles

Le projet pédagogique prend en compte ces évolutions dans I'organisation de la formation
théorique etclinique.

LE PROJET PEDAGOGIQUE

A. Préambule
Le CHR Metz-Thionville regroupe 10 Ecoles et Instituts de formation en santé sur le territoire
de Metz Thionville et Briey.

Le batiment des Ecoles en santé du site de Thionville se partage les deux Ecoles en santé que
sont :

o L'Institut de formation ensoins infirmiers (300 étudiants),

o L'Institut de formation d’aides-soignants (50 éléves AS en cursus complet et éleves AS
en cursus complet ou partiel par la voie de I'apprentissage).

3 Ecoles et Instituts de Formation en Santé
4 Groupement Hospitalier de Territoire
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La formation, la professionnalisation et la construction de I'identité professionnelle de I'éleve
aide-soignant sont les défis a relever pour notre institut afin de répondre aux enjeux du
systeme de Santé et étre au plus pres des usagers.

A.1 La formation

Conformément a l'article 13.-1 de I'Arrété du 10 juin 2021 portant dispositions relatives aux
autorisations des instituts et écoles de formation paramédicale et a I'agrément de leur
directeur en application des articles R. 4383-2 et R. 4383-4 du code de la santé publique le
directeur de I'Institut de Formation aide-soignant « a la responsabilité pédagogique » de la
formation et de la conception du projet pédagogique » dont le contenu est fixé par I'annexe
Il du méme arrété.

Le projet pédagogique contribue a constituer le dossier d’agrément de I'institut.

A.1.1. Le cadre reglementaire

La formation aide-soignante conduisant au dipldme d’Etat est régie par :

= L'Arrété du 10 juin 2021 portant dispositions relatives aux autorisations des
instituts et écoles de formation paramédicale et a I'agrément de leur directeur en
application des articles R. 4383-2 et R. 4383-4 du code de la santé publique

= L'Arrété du 10 juin 2021, modifié par I'Arrété du 9 juin 2023, relatif a la formation
conduisant au dipléme d’état d’aide-soignant et portant diverses mesures relatives
aux modalités de fonctionnement des instituts de formation paramédicaux.

A.1.2. Accueil, intégration et accompagnement des personnes en situation de
handicap
L'engagementde la coordination des EIFS vise a soutenir le développement de I'accessibilité

de son offre de formation aux personnes souffrant de handicap sous réserve du certificat
médical d’aptitude a suivre la formation.

Cet engagement décliné dans la charte® s’inscrit dans le Programme Régional d’acces a la
formation eta la qualification des personnes handicapées (PRAFQPH?®).

A.1.3. Les missions des instituts

Les missions des instituts et écoles mentionnéesal’article 2 de I'Arrété du 10 juin 2021 portant
dispositions relatives aux autorisations des instituts, sont les suivantes:
1- la formation initiale des professionnels pour laquelle l'institut ou I'école est
autorisé(e);
2- la formation par la voie de l'alternance, y compris la formation par la voie de
I'apprentissage ;
3- la formation préparatoire a I'entrée dans les instituts ou écoles de formation
4- la formation continue des professionnels, incluant la formation d’adaptation a
'emploi ;
5- la documentation et recherche d’intérét professionnel.

5 Annexe n° 3 : Charte concernant 'accueil, 'intégration et 'accompagnement des personnes en situations de handicaps
6 Loi n°2014-288 du 5 mars 2014 relative ala formation professionnelle, a 'emploi et & la démocratie sociale
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La formation dure de 11 a 16 mois selon les différents parcours et cursus de formation. Elle
est réalisée sur le principe de l'alternance cours/stages et centrée sur I'acquisition de
compétences professionnelles adaptées aux besoins de santé. Elle est conforme aux
orientations de santé publique et a I'évolution des sciences et des techniques.

D'une durée totale de 1540 heures, la formation est organisée conformément au référentiel
de formation prévu a I'annexe Il de I'arrété du 10 juin 2021 relatif a la formation conduisant
au diplome d’aide-soignant.

Elle comprend des enseignements théoriques et pratiques pour une durée totale de 1540
heuressur la base de 35 heures par semaine.

La formation théorique est d'une durée totale de 770 heures ou 22 semaines.

Elle comprend dix modules, un dispositif d'accompagnement pédagogique individualisé (API),
des travaux personnels guidés (TPG) et un suivi pédagogique individualisé (SPI) des
apprenants.

L'enseignement théorique peut étre réalisé a distance en fonction des modules concernés,
dans la limite de 70 % de la durée totale de la formation.

Il est réalisé sous forme de cours magistraux, de travaux dirigés ou de travaux pratiques en
petits groupes d'apprenants permettant I'apprentissage progressif des gestes techniques
nécessaires a l'acquisition des compétences.

La formation pratigue comprend 770 heures correspondant a un total de 22 semaines.

Cette formation en milieu professionnel comprend quatre périodes de stages a réaliser en
milieu professionnel.

Ces périodes peuvent étre effectuées dans diffé rentes structures publiques ou privées, du
champ sanitaire, social ou médico-social, en établissement, en hospitalisation a domicile ou
dans les services d'accompagnement et d'aide a la personne.

Trois stages de cing semainesvisent a explorerles trois missions suivantes de l'aide-soignant :

1° accompagner la personne dans les activités de sa vie quotidienne et sociale dans le
respect de son projet de vie

2° collaborer aux projets de soins personnalisés dans son champ de compétences;

3° contribuer a la prévention des risques et au raisonnement clinique interprofessionnel
dans différents contextes comme la prise en soins d'une personne dont|'état de santé
altéré est en phase aiglie et la prise en soins d'une personne dont I'état de santé
altéré est stabilisé.

Un stage de sept semaines, réalisé en fin de formation, permet l'exploration ou la
consolidation du projet professionneletle renforcement des compétences de l'apprenant afin
de valider I'ensemble des blocs de compétences.

Au cours de ces stages, I'éleve réalise au moins une expérience de travail de nuit et une
expérience de travail le week-end.

La formation peut se dérouler en cursus partiels selon les modalités définies dans I'arrété du
10 juin 2021 :

Selon I’article 14 du référentiel de formation, sous réserve d’étre admis a suivre la formation
dans les conditions fixées par I'arrété du 7 avril 2020 modifié susvisé, des équivalences de
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compétences, de blocs de compétences ou des allégements partiels ou complets de certains
modules de formation sont accordés aux éléves titulaires des titres ou diplomes suivants :

1° le dipléome d’Etat d’auxiliaire de puériculture ;

2° le dipldme d’assistant de régulation médicale ;

3° le diplome d’Etat d’ambulancier ;

4° |le baccalauréat professionnelServices aux personnes et aux territoires (SAPAT) ;

5° le baccalauréat professionnel Accompagnement, soins et services a la personne
(ASSP) ;

6° les dipldmes ou certificats mentionnésaux articles D. 451-88 et D. 451-92 du code de
I’action sociale et des familles (MCAD/ DEAES) ;

7° le titre professionneld’assistant de vie aux familles ;

8° Le titre professionneld’agent de service médico-social.

A.2. Les équipes

A.2.1. Organigramme

L'organigramme est disponible sur le site des Ecoles en Santé (www.ecolesantemetz.com),
dans la rubrique « aides-soignants Thionville / Organigramme et Contacts »’

La direction :

e Mme ALLEAUME Marie-Joseph, Directrice, Coordonnatrice Générale des instituts de
formation ende santé du CHR Metz Thionville et du CH Briey
e Mme MEYER Corinne, Cadre supérieurde santé

L'équipe pédagogique de I'IFAS

e Mme CAVALIERI Laurence : Cadre de Santé Formatrice
e Mme KLODZINSKI Judith : Cadre de Santé Formatrice

Le secrétariat de I’'IFAS

e Mme DE MARREZ Léa

Le secrétariat est mutualisé avec celui de I'IFSI : situé a I’entrée du bdtiment IFSI

e OQuverture: de8h00 a 17h
e Accueil deséléves AS de 12h30 a 16h00 leslundis et mercredis, de 8h30 a 16h30 les mardis
et jeudiset de 8h30 a 14h00 les vendredis.

e Joignable par téléphone 24h/24 (répondeur)
Téléphone : 03.82.55.85.26

Mail : ifsi-ifas.secretariat.belair@chr-metz-thionville.fr

7 Annexe 2 - L'organigramme
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Quelques repeéres:

La communication interne :

Les planifications et les documents institutionnels font l'objet d'un affichage pour les éleves
aides-soignants et les partenaires de la formation.

Un site internet est a disposition des éléves sur la coordination : informations en temps réel
de la formation.

= www.ecolesantemetz.com

Adresse postale et géographique :

CHR Metz Thionville

Institut de formation d’aide-soignant
1-3 rue du Friscaty

BP 60327

57126 THIONVILLE Cedex

Le batiment des Ecoles en santé du site de Thionville se partage les deux Ecoles en santé qui
sont:

- linstitut de formation en soins infirmiers,

- I'Institut de formation d’aides-soignants.

A.2.2. 'équipe pédagogique

L"équipe pédagogique assure ses fonctions sous la direction d’une Directrice, Coordonnatrice
Générale des instituts de formation en de santé du CHR Metz Thionville et du CH Briey.

Elle est managée par un cadre supérieurde santé qui coordonne I'organisation pédagogique.

Elle se compose de 2 formateurs ayant une expérience professionnelle hospitaliere dans des
domaines d’expertise variés réinvestis dans la formation.

Leurs missions sont :
v’ participer a la construction du projet pédagogique et a I'élaboration du réglement
intérieur,
organiser les enseignements théoriques et cliniques,
controler les études,
accompagner les apprenants,
assurer I'encadrement en stage,
participer aux instances réglementaires.
participer aux manifestations en lien avec les métiers de la santé et/ou l'apprentissage
(salons, forums, réunion d’information, ...)

DN N NI NN

A.2.3. 'équipe administrative

Interface entre I'équipe de direction, I'équipe pédagogique, les tutelles etles apprenants, elle
est la clé de vol(te du fonctionnement administratif qui recoit et renvoie toutes les
informations garantissant le fonctionnement optimum de toutesles composantes de I'institut.
Elle est composée d’une secrétaire partagée entre institut de formation aides-soignants en
cursus complets, partiels, apprentis et I'lFSI.
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A.2.4. Le documentaliste des EIFS

Un documentaliste est affecté aux Ecoles ensanté, il estresponsable de I'organisation et de la
gestion du centre de documentation des Ecoles Hospitalieres situé au sein de la Bibliotheque

Universitaire du site du Saulcy.

Le centre de documentation au sein de la Bibliothéque Universitaire :

e M. HENRY Emmanuel, Documentaliste a la Bibliotheque universitaire

B. Notre conception de la formation

L'équipe pédagogique a pour ambition de former des professionnels au plus pres des besoins
de santé tel que porté par la philosophie du projet pédagogique. Nous visons la meilleure prise

en soin de la population pour les annéesa venir.

Nous souhaitons

former des professionnels :

Rigoureux

Compétents

Pour répondre aux
exigences de qualité
et sécurité des soins

dispensés

Capables de
dispenser des sains
de qualité en toute
sécurite en
mobilisant les
ressources
personnelles et
acquises en cours
de formation

prendre en
considération la

et personnelle de
l'individu ou du
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Ayant une éthique de
la parole, une éthique
de l'altérité, aptes a

dimension culturelle

groupe de personnes
dont ils ont la charge.

Reéflexifs

Aptes & interroger et
s'interroger pour
donner du sens &
leur pratique
professionnelle,
aptes & s'inscrire
dans une dynamique
de formation tout au
long de la vie.

Autonomes

Capables de
guestionnement,
d'esprit critique,

d'étre en éveil et de
prendre des

décisions adaptées

a chaque situation.
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B.1. : Nos valeurs

Esprit d'équipe
Encourage la Responsabilité

collaboration et le

: Souligne l'importance de la
soutien

discrétion professionnelle, de
la confidentialité et du respect

@ des lois

Compétence
Souligne Met en avant le
l'expertise, ( 283 respect et I'équité
l'adaptabilité, f @ dans les
l'autonomie et la interactions
rigueur W

Ethique I E ﬁ ﬂ Tolérance

Met en avant
l'intégrité et la
transparence

Encourage
l'ouverture d'esprit
et l'acceptation

Empathie

Souligne I'écoute
active et la
bienveillance

Toutes ces valeurs se vérifient dans nos postures, nos comportements et nos modes de
communication.

Elles se déclinent sous divers aspects : la politesse, la ponctualité, 'honnéteté, le respect des
personnes, des biens et des espaces collectifs, ...

Faire notres ces valeurs, c’est prendre le pari de créer les conditions favorables au travail en
équipe, a 'apprentissage et aux relations interpersonnelles constructives et intelligentes.

B.2. Moyens et méthodes pédagogiques

Le projet pédagogique et le cadrage programmatique de chaque promotion sont présentés et
commentés par les formateurs coordonnateurs d’années.

Le reglement intérieur de I'lFAS est présenté par la directrice coordinatrice Générale des
Instituts de formation en Santé du CHR Metz Thionville et CH de Briey et commenté en début
de formation. Il estlu et signé par chaque apprenant desl’'entrée en formation et classé dans
son dossier de formation.

Tous ces documents sont disponibles en version dématérialisée a tout moment pour les
apprenants sur le site des EIFS, dans I'espace étudiant.

La formation par alternance permet a I'apprenant de mobiliser sans cesse ses acquis et les
stratégies de soins les plus adaptéesa la situation de la personne soignée.

Cette organisation a l'avantage d’établir entre lI'apprenant et son référent de suivi
pédagogique une relation de confiance qui favorise 'autonomie.
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B.3. Finalités de la formation

Nous souhaitons former des professionnels :

Polyvalents, adaptables et créatifs, aptes a dispenser des soins qui prennent en compte
I'ensemble des probléemes posés dans un contexte donné. Capable d’interroger constamment
leur pratique dans un souci permanentde progression enfonction de I'évolution des sciences
et destechniques.

Rigoureux pour répondre aux exigences de qualité et de sécurité dans les soins dispensés.

Responsables : ayant une éthique de la parole, une éthique de I'altérité, aptes a prendre en
considération la dimension culturelle et personnelle de l'individu ou du groupe de personnes
dontils ont la charge.

Réflexifs: aptes a interroger et s’interroger pour donner du sens a leur pratique
professionnelle, répondre aux besoins de santé d'un individu ou d'un groupe en soins courants
et en soins aigus.

Autonomes : capables de questionnement, d’esprit critique, d’étre en éveilet de prendre des
décisions adaptées a chaque situation.

Compétents : capables de dispenser des soins de qualité en toute sécurité en mobilisant les
ressources personnelles et acquises en cours de formation.

Pour ce faire et conduire les apprenants jusqu’au diplome d'Etat d’aide-soignant, I'équipe
pédagogique, au travers de son projet pédagogique, s’attache a développer au cours de
I'année de formation des apprenants, l'acquisition des 11 compétences soignantes pour
répondre aux besoins de santé individualisés des personnesou groupes de personnes.

Nous convenons d’adhérer a la définition de la compétence telle que citée par Zarifian8 (1999,
cité par Droz, 2008) pour qui la compétence est « la prise d’initiative et de responsabilité de
I'individu sur des situations professionnelles auxquelles il est confronté(...) La compétence est
une intelligence pratique des situations qui s’appuie sur des connaissances (...) la faculté a
mobiliser des réseaux d’acteurs autour des mémes situations, a partager des enjeux, a assumer
des domaines de responsabilité ».

Nous choisissons aussi de citer Guy Le Boterf °« La compétence est la capacité a mobiliser et
a combiner un ensemble de ressources pertinentes personnelles, internes et externes face a
une situation complexe donnée, pour résoudre le ou les problemes ».

Les compétencess’acquiérent tout au long de la formation selon une progression par pallier :
en stage et encours.

8 Zarifian P., Objectif compétence, pour une nouvelle logique. Edition Liaisons 2001, p65, p69.
9Le Boterf G., Construire les compétences individuelles et collectives, Agir et réussir avec compétences, les réponses a 100 questions, 7¢me édition
2015, Ed Eyrolles, p70.
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Blocs de compétences

Compétences

Bloc 1 - Accompagnement et
soins de la personne dans les
activités de savie quotidienne et
de savie sociale

1 - Accompagner les personnes dans les actes essentiels de la vie
quotidienne et de la vie sociale, personnaliser cet
accompagnement a partir de ['évaluation de leur situation
personnelle et contextuelle et apporter les réajustements
nécessaires

2 - Identifier les situations a risque lors de I'accompagnement de
la personne, mettre en ceuvre les actions de prévention
adéquates et les évaluer

Bloc 2 - Evaluation de I'état
clinique et mise en ceuvre de
soins adaptés en collaboration

3- Evaluer I'état clinique d'une personne a tout age de la vie pour
adapter sa prise en soins

4- Mettre en ceuvre des soins adaptés a |'état clinique de la
personne

5 - Accompagner la personne dans son installation et ses
déplacements en mobilisant ses ressources et en utilisant les
techniques préventives de mobilisation

Bloc 3 - Information et
accompagnement des personnes
et de leur entourage, des
professionnels et des
apprenants

6- Etablir une communication adaptée pour informer et
accompagner la personne et son entourage

7 - Informer et former les pairs, les personnes enformation et les
autres professionnels

Bloc 4 - Entretiende
I'environnement immédiat de la
personne et des matériels liés
aux activités en tenant compte
du lieu et des situations
d'intervention

8- Utiliser des techniques d'entretien des locaux et du matériel
adaptées en prenant en compte la prévention des risques
associés

9 - Repérer et traiter les anomalies et dysfonctionnements en
lien avecl'entretien des locaux et des matériels liés aux activités
de soins

Bloc 5 - Travail en équipe pluri-
professionnelle et traitement
des informations liées aux
activités de soins, a la
qualité/gestion des risques

10 - Rechercher, traiter et transmettre, quels que soient I'outil et
les modalités de communication, les données pertinentes pour
assurer la continuité et la tracabilité des soins et des activités

11- Organiser son activité, coopérer au sein d'une équipe pluri-
professionnelle et améliorer sa pratique dans le cadre d'une
démarche qualité / gestion des risques

Nous avons fait le choix en équipe de nommer pour chagque compétence un cadre de santé

formateur référent.
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B.4. La posture pédagogique desformateurs

Le référentiel de formation s’articule autour de I'acquisition des compétences requises pour
I'exercice desdifférentes activités du métier d’aide-soignant.

L'équipe pédagogique s’engage par sa posture pédagogique a développer un dispositif
d’apprentissage construit sur "I'approche situationnelle" afin de développerchez I'apprenant
aide-soignant un apprentissage par paliers de progression selon 3 étapes:

COMPRENDRE — AGIR — TRANSFERER

Ainsi, les modalités pédagogiques sont orientées vers la construction de savoirs par
I'apprenant. Les stratégies pédagogiques mises en ceuvre visent au développement d’une
posture réflexive chezl'apprenant par :

o des cours en présentiel,
des travaux dirigés,
des travaux pratiques et situations en simulation,
des prises de recul et d’analyse a travers les situations et retours de stages,
les cours en ligne,
le développementd’une posture réflexive permetal’apprenantde prendre la distance
nécessaire afin de pouvoir conduire une critique constructive sur sa pratique, en
apprenant a gérerses émotions, a analyser son positionnement et ses activités.

O O O O O

B.5. La posture des professionnels : professionnels de terrains, intervenants extérieurs

La formation aide - soignant est caractérisée par deux pdles de formation : clinique et
théorique ce qui en fait une formation fondée sur le principe de I'alternance. L'alternance est
au service de I'apprentissage et de I'acquisition d’éléments de compétences professionnelles
par I'apprenant!?. La multiplicité etla diversité des champs de connaissances a partir desquels
I'apprenant va pouvoir se former est a souligner. De fait le dispositif de formation induit de
solliciter d’autres professionnels que les formateurs permanents de I'lFAS.

Nous entendons sous le terme « professionnels » toute personneissue des services de soins,
des autres instituts, ou de structures extérieuresintervenantdans le dispositif de formation.

Notre objectif en équipe, afin de rendre I'alternance efficiente, est de développer un réel
partenariat avec les professionnels sollicités. En effet, il s’agit de travailler ensemble autour
d’un objectif commun qui estle processus de professionnalisation des apprenants. Le résultat
escompté dans le développement de ce partenariat est de générer des synergies et de tirer
profit des richesses de chacun. Chaque partenaire sollicité, engagé dans le dispositif de
formation met a disposition des ressources contributives de I'acquisition des compétences par
les apprenants.

C. Nos processus coeur de métier

Le projet pédagogique amene I'apprenant a réfléchir sur les responsabilités qui sont les
siennes danstous lesdomaines de compétence aide-soignante. L'équipe pédagogique a choisi
d’initier et de développer des axes pédagogiques en vue d’améliorer I'apprentissage et le
processus de professionnalisation des apprenants.

10 APPRENANT : éléve aide-soignant
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C.1. Le processus théorique

Les formateurs sont référents de modules. Les modules sont enlien entre eux et contribuent
a I'acquisition des blocs de compétences.

Les formateurs peuvent solliciter des intervenants extérieurs au regard de leur domaine
d’expertise.

Afin de communiquer et rendre lisibles les enseignements dispensés deux outils sont a la
disposition des équipes et des apprenants : les metasyllabus et les syllabus accessibles
24h/2411,

C.1.1. Les métasyllabus

Le métasyllabus est une fiche descriptive des enseignements inhérents a chaque module. Il
présente la liste des cours proposés ainsi que leur nature, volume ou intervenant. Il précise
les modalités selon lesquellesles éleves sont évalués.

Ces metasyllabus sont conformes au référentielde formation.
Afin d’aller encore plus loin dans la présentation des contenus, chaque cours du metasyllabus

est décliné en syllabus.

C.1.2. Les syllabus

Le syllabus est une présentation préalable du cours, de ses contenus, de sa logique et des
résultats escomptés.

C’est un document a la disposition des apprenants, dont le réle est essentiel pour impliquer
les apprenants dans I'enseignement, en leur permettant de connaitre les objectifs en termes
d’apprentissage, le mode d’emploi du cours et les attendus en termes d’évaluation. Outil
d’explication globale et de transparence des enseignements, il permet d’en saisir les enjeux.

Dans une logique de contractualisation entre le formateur et les apprenants, le syllabus est
présenté en début de chaque cours.

Composants d'un Syllabus

Bibliographie ,\
Liste des lectures et ‘:'\

références

Documents
Structure et calendrier des Associés
sujets

Matériels de support et
ressources
Objectifs
d’Apprentissage
Buts et résultats souhaités I

, Apergu du contenu du cours

Attentes
Réglementaires

Lignes directrices et
normes officielles

" www.ecolesantemetz.com
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C.1.3. Organisation générale

Les cours se déroulent sur des semainesde 35 heures.
Les enseignements sont organisés selon plusieurs modalités :

o Présentiel:

o Distanciel :
o Synchrone : RDV Visio (exemple : Teams)
o Asynchrone : cours sur site web des écoles

Les plannings hebdomadaires font état des cours et sont accessibles sur le site des écoles.

C.1.4. Les cours magistraux (C.M.)

Les CM sont destinés a l'acquisition de connaissances, ils sont obligatoires, contributifs a
I'acquisition des connaissances, ils font I'objet de questions en évaluation clinique et
théorique.

C.1.5. Les travaux dirigés (T.D.)

Les TD sont destinés a I'appropriation desconnaissances.

lls serventa illustrer, approfondir et compléter un cours magistral, un cours en e-learning ou
a distance en introduisant des données nouvelles qui peuvent étre théoriques ou pratiques.

Les TD sont des temps d’enseignement a présence obligatoire. Les apprenants redoublants
ont pour obligation d’assister aux TD relatifs aux modules non validés.

Les méthodes pédagogiques utilisées pour illustrer, compléter ou approfondir les cours
magistraux et les cours en e-learning et/ou a distance sont variées. Il peut s’agir d’exposés,
d’exercices, de retours d’expérience, d’exploitation de situations cliniques, d’enquétes de
terrain, de conférences, de tables rondes...

L'objectif des TD est de réaliser une formation au plus prés des besoins de I'apprenant,
individualiser les apprentissages par des méthodes interactives : recherche, travaux de
groupe, étude, conduite de projet, action pédagogique.

C.1.6. Cours dématérialisé ou e-learning

La formation en ligne directe, dématérialisée dite « e-learning» est une modalité
d’apprentissage qui utilise les technologies multimédias et internet en facilitant I'accés
permanentdes ressources (Cours, échanges, MOOC...)

Le e-learning fait partie des technologies de I'information et de la communication pour
I'éducation. Cet espace permet de développer des compétences cognitives reposant sur la
mise a disposition permanente de contenus pédagogiques via un support électronique ou que
I'on soit et a n’importe quel moment et autant de fois qu’on puisse le souhaiter.

Ces modalités pédagogiques favorisent'autonomie et I'engagement.
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C.1.7. Formation au numérique

Extraits de I'arrété du 10 juin 2021 modifié par I'arrété du 28 décembre 2023 relatif a la
formation conduisant au dipléme d’aide-soignant et portant diverses dispositions relatives
aux modalités de fonctionnement des instituts de formation paramédicaux socle au
numérique en santé des aides-soignants: « La formation au numérique en santé des
professionnels de santé a pour objectifs de permettre :

e D’appréhender les enjeux liés a la santé numérique, acquérir les connaissances et
compétences nécessaires pour travailler dans un contexte de digitalisation de
I'exercice professionnel et accompagner la transformation du systéme de soins par le
numeérique ;

e Favoriser l'interprofessionnalité et l'interdisciplinarité ;

e Intégrerle numérigue en santé dans l'exercice des professionnels de santé.

La formation au numérique en santé estintégrée dans les modules de formation déja existants
notamment le module 9 — Traitement des informations du bloc de compétence 5 travail en
équipe pluriprofessionnelle et traitement des informations liées aux activités de soins, a la
qualité / gestion des risques sans augmenterle nombre d’heures.

La formation au numérique en santé est organisée conformément au référentiel de
compétences et de connaissances socles. Elle peut étre suivie de facon discontinue au cours
de la formation.

C.1.8. 'organisation des Travaux Pratiques etde Simulation

Des séquences d’enseignement sont organisées en salle de travaux pratiques. Elles
concernent desactes ou activités professionnels dans le domaine du soin : soins de confort et
d’hygiéne, ergonomie, glycémie capillaire, ...

Ces travaux pratiques (TP) ou simulation procédurale nécessitent la mobilisation des
connaissances et permettent I'acquisition de savoirs théoriques et cliniques transférables
dans la pratique professionnelle des apprenants. Les TP nécessitent une tenue vestimentaire
adaptée aux regles de santé, d’hygiéne et de sécurité.

Afin de mettre en place lessituations professionnelles simulées, les formateurs ont acquis une
expertise dans le domaine de la simulation permettant la mise en place et I'écriture de
scénarios, de briefings et débriefings lors des séquences.

v Notre conception de la simulation en santé :

e Un outil pédagogique pour atteindre une tache attendue en termes de
production, d’activité en utilisant une situation professionnelle la plus proche
du poste de I'apprenant dans un contexte donné.

e Une méthode d’apprentissage entre théorie et pratique, une pratique
d’enseignement, d’éducation faisant participer I'apprenant en lui faisant
découvrir ses connaissances, ses manques.

e Un ensemble de démarches, de principes, de techniques (simulation
hypotension...), de procédés pour faciliter I'acquisition, I'intégration d’une
connaissance déclarative, procédurale, expérientielle.
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e Une méthode pédagogique permettant « d’enseigner des procédures
diagnostiques et thérapeutiques et [...] répéter des processus, des situations
cliniques ou des prises de décision par un professionnel de santé ou une équipe
de professionnels ». (HAS)

e Une méthode d’apprentissage permettant un travail d’auto-évaluation de
I'apprenant, d’analyse de sa pratique professionnelle (APP) en lien aussi avec
son Savoir (Connaissances), Savoir Faire (organisation, expériences), Savoir Etre
(attitudes, posture, ...)

La simulation ensanté est une méthode pédagogique pour questionner, acquérir de nouvelles
connaissances, mémoriser, changer les pratiques, faire évoluerles représentations, améliorer
la sécurité, la curiosité, la capacité d’analyse et la réflexivité. Ces séquences de simulations
sont organisées sur des tempsde TD et / ou de stage.

L’organisation de chaque séquence de simulation prévoit une séquence de briefing en amont
avec tous les intervenants: travail de sécurisation, de cohérence et de sens, ainsi qu’une
séquence de débriefing en vue d’éventuels réajustements.

C.1.9. l'organisation du T.P.G. : travail personnelguidé

L’objectif du TPG est de permettre a 'apprenant de construire sonidentité professionnelle et
son projet professionnel afin de donner du sens, une direction a sa formation. |l permet de
développer son autonomie, son sens des responsabilités et sa réflexivité. Il s’appuie sur les
valeurs professionnelles développéesdansle projet pédagogique.

Les apprenants effectuent des travaux demandéset /ou rencontrent leur formateur référent
de suivi pédagogique et bénéficient d’entretiens de suivi pédagogique. C'est également un
temps de soutien supplémentaire pour des problématiques rencontrées de maniére
ponctuelle.

Les TPG sont des temps de formation obligatoires pour tous les apprenants y compris les
apprenants redoublants.

C.2. Le processus clinique

L'enseignementclinique des éleves aides-soignants s’effectue au cours de périodes de stages
dans des milieux professionnels en lien avec la santé et les soins (...).

Trois types de stage sont prévus au cours de la formation : au moins une période clinique doit
étre effectuée auprés de personnes en situation de handicap physique ou psychique et une
période auprés de personnes agées!2. Nous choisissons dans notre institut d’effectuerle stage
restant en structure de courte durée pour aborder les soins aigus.

Soins des personnes en situation de handicap physique ou psychique :

Pour les apprenants, la prise en soins concerne soit, des personnes re levant de probléemes de
santé mentale hospitalisées ounon ou de problemes de mobilité physique, ou en rééducation
ou en réinsertion.

12 Arrété du 10 juin 2021- 2- organisation de la formation
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Soins d la personne dgée :

Pour les apprenants, la prise en soins concerne soit des personnes agées en institution ou a
domicile.

Soins de courte durée :

lls ont pour objet de permettre a 'apprenant de prendre en soins des personnes atteintes de
pathologies a visée médicale ou chirurgicale. Ces prises en soins ont lieu dans des
établissements publics ou privés.

C.2.1. l'organisation des stages

Les affectations de stage sont planifiées par les formateurs coordonnateurs de parcours
clinigue en concertation avec un des formateurs de I'lFAS.

La répartition des stages s’organise autour de la ville de Thionville ou de sa périp hérie. Le stage
professionnalisant correspondant au projet professionnel permet le renforcement des
compétences afin de valider I'ensemble des blocs de compétences.

La répartition des lieux de stages est réalisée au regard des possibilités offertes par les
établissements d’accueil et des ressources qu’ils peuvent offrir aux apprenants. Cette
répartition se fonde surle principe des stages qualifiants et de I'individualisation des parcours.

De nouveaux partenariats peuvent étre créés a tout moment de I'année pour optimiser le
potentiel de stages. lls se font a partir des propositions faites par les terrains ou a partir de
démarches faites par I'lFAS.

C.2.2. Les outils a la disposition des apprenants

<

L'apprenant signe une convention de stage un mois avant son départ en
stagel3 conformémenta la politique de stagel4,

La charte d’accompagnement des apprenants aides-soignants de 'ARS?5,

Les 9 engagements pour la Qualité de vie des stagiaires paramédicauxt®,

Les livrets d’accueil : lorsqu’ils existent et mis a jour,

Les fiches d’identification de stage : mises a disposition sur le site des écoles. Elles sont
destinées apermettre al'apprenant de prendre connaissance des pathologies et prises
en charges rencontrées sur le terrain de stage. De fait, mieux renseigné, I'apprenant
peuten amont du premier jourde stage et/ou de la préparation de stage élaborer ses
objectifs personnels qu’il soumettra au formateur référent pédagogique,

v Le portfolio et la grille d’actes et activités,

v Le questionnaire de satisfaction en lien avec le déroulement du stage.

ANENENEN

Le portfolio est un outil de stage destiné a étre partagé par toutes les personnesimpliquées
dans le parcours de formation de I'apprenant. Outil de lisibilité et guide pour le tuteur, les
professionnels de proximité, le formateur : il permeta I'apprenant de mesurersa progression.
Il estremis aI'apprenant en accompagnement pédagogique individualisé.

13 Annexe 5
14 Annexe 1
15 Annexe 6
16 Annexe 7
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C’est un document objectif de suivi de la progression de I'apprenant dans I'acquisition de ses
compétences. Il permet de capitaliser des éléments de compétence acquis pour |'obtention
du diplome d’aide-soignant. Il fait le lien entre le temps de formation en institut et le temps
de formation en stage.

Il appartient a I'apprenant qui doit le considérer comme un outil au service de son
apprentissage pour favoriser une analyse de sa pratique conduisant a la professionnalisation.

Les professionnels soignants disposent du portfolio lors des stages pour identifier le parcours
de I'éleve, son niveau d’apprentissage et |'atteinte des objectifs :

- Les objectifs généraux, a ajuster en fonction du contexte, prédéfinis dans le portfolio
en lien avec 'ensemble des compétences,

- Les objectifs spécifiques de I'apprenant liés a son parcours et aux possibilités offertes
par le terrain de stage.

Le portfolio est également a disposition du formateur pour réaliser sur chaque stage
'encadrementde I'apprenant et le suivi pédagogique.

Le formateur responsable du suivi pédagogique effectue avec 'apprenant des bilans a partir
des grilles de synthese du portfolio. Il effectue un bilan en fin de formation avant la
présentation au jury du dipldme d’Etat.

C.2.3. Place del'apprenant

Les éléves sont préparés au stage lors de travaux personnels guidés par leur référentde suivi
pédagogique.

Lors de la séquence le référent de suivi pédagogique, donne les informations pratiques,
institutionnelles et réglementaires ainsi que les consignes relatives au stage préparé.

Il vérifie 'adéquation des objectifs posésau préalable par I'apprenant en regard des objectifs
institutionnels (compétences a acquérir), de son parcours personnel(compétencesacquises),
des activités de soins acquises et des possibilités du lieu de stage.

Les objectifs formalisés dans le portfolio sont présentés au tuteur et/ou maitre de stage au
cours de la premiere semaine et peuvent étre complétés, réajustés par la suite.

Si un contrat pédagogique est mis en place, I'éléve peut le présenterau maitre de stage et a
son tuteur deés son arrivée en stage.

L’apprenant est responsable de la gestion du portfolio. : il le présente aux professionnels de
terrain désson arrivée et le renseigne au fur eta mesure de ses apprentissages.

Pour lui permettre de réajusterses objectifs et évaluer son niveau de progression, I'apprenant
demande au tuteur un bilan de mi- stage. Ce bilan est renseigné sur le portfolio par le tuteur
de stage lors d’un entretien.

L'apprenant alerte le tuteur de la réalisation du bilan final de stage au cours de la derniere
semaine de stage. Ce document signé par I'éléve, est remis deés la fin de stage au formateur
référentde suivi pédagogique.

Lors de chaque stage, I'apprenant réalise les travaux demandés par I'équipe pédagogique.

Dans le but de constituer son dossier, I'apprenant se charge de photocopier le bilan de stage
afin de l'inclure dans son portfolio.
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Cette posture attendue est directement enlien avecla posture d’apprentissage explicitée plus
haut et renvoie aux compétences attendues en termes d’autonomie et de responsabilisation.

C.2.4. Rble des acteurs de 'encadrement en stage

Les missions des acteurs de I'encadrement en stage sont décrites dans I'annexe 6, charte
d’accompagnement des apprenants aides-soignants.

C.2.5. Les A.S.A. (analyses de situation et activités)

La formation aide-soignante est une formation en alternance dont la finalité est d’amener
I'apprenant « a devenir un praticien autonome, responsable et réflexif, c’est-a-dire un
professionnel capable d’analyser ses propres pratiques professionnelles au travers de
situations vécues faisant I'objet d’APP (Analyses de Pratiques Professionnelles), de prendre
desdécisions dans les limites de son role etde menerdesinterventionsseulet en équipe pluri
professionnelle ».

Les objectifs des ASA pour I'apprenant sont :

v Acquérir une capacité d’analyse réflexive : donner du sens aux actions.

v' Déceler et comprendre les ressources nichées et combinées dans une pratique ayant
permis d’agir avec compétence.

v Identifier et comprendre quelles ressources ont été mobilisées, mais qui n’ont pas
permis, partiellement ou globalement, d’atteindre les résultats escomptés en lien avec
la compétence attendue.

v' Permettre a 'apprenant de réfléchir a son implication dans un contexte donné.

v' Communiquer, échanger et argumenter sur 'analyse menée durant le stage avec les
professionnels de stage si besoin et au retour a I'IFAS avec le groupe de suivi et le
formateur référent de suivi pédagogique.

v’ Favoriser et optimiser la capacité arédiger les Analyses de Pratiques Professionnelles
de facon synthétique et claire.

En effet, ilest demandé systématiquement pour chaque stage de décrire un type de situations
rencontrées selon la demande des formateurs :

- Une situation d’accompagnementou de prise en soins d’une personne et les activités
réalisées

- Une situation de soins, d’entretien des locaux et matériels, de communication, de
travail enéquipe, ....

Ces situations sont exploitées au retour de stage sur du temps de travail personnel guidé en
groupe de suivi pédagogique.

C.2.6. 'encadrement de stage

L'apprenant réalise des actes de soins, la présence d’un professionnel de terrain dans cet
accompagnement est indispensable pour répondre a la complémentarité des réles et faire
reconnaitre I'expertise des professionnels dans les soins. L'apprenant informe le tuteur et le
maitre de stage de la date de I'encadrement s’il y a lieu afin gu’ils puissent se rendre
disponibles.

L'apprenant doit anticiper cette rencontre. La date d’encadrement clinique Iui est
communiquée par le formateur et programmeée a partir de la deuxieme semaine de stage.
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Les éléves aides-soignants sont encadrés en stage par les formateurs de I'IFAS site de
Thionville au moins deux fois par an.

Le formateur contacte le terrain de stage, le maitre de stage et/ou le tuteur pour I'informer
de sa venue, afin que ce dernier puisse programmer le temps d’encadrement pour lequel il
sera sollicité par le formateur.

L'encadrement est formatif, a ce titre il doit aider a la progression de I'éleve et ne doit pas
étre réduit a un jugementdes capacités de I'apprenant a un momentdonné.

Un compte rendu de la séquence d’encadrement est enregistré dans le dossier scolaire
informatisé de I'apprenant.

C.2.7. Au retour de stage

A l'issue du stage, au cours de la séquence pédagogique « Retour de stage » a I'lFAS.

Les apprenants remettent au formateur référent de suivi pédagogique : leur feuille de bilan
de stage, leur planning « récapitulatif d’heures » signé par le maitre de stage.

Un temps d’accompagnement pédagogique individualisé (SPI) est également prévu et inscrit
au programme.

Ces séquences d’exploitation de stages sont animées par le référentde suivi pédagogique.

C.3. Le suivi pédagogique (S.P.)

Le suivi pédagogique estun temps de formation privilégié, inscrit au référentiel de formation.
Il est dédié a 'accompagnement de I'apprenant dans l'individualisation de son parcours de
formation. Il facilite la construction de son identité professionnelle et de son projet
professionnel.

La relation apprenant/formateur qui est mise en place lors des suivis pédagogiques, est basée
sur la confiance mutuelle et sur la coopération des parties au service du développement de
I’'autonomie professionnelle de I'apprenant : respectde la Parole, Ecoute, Honnéteté.

La confidentialité lors des entretiens peut étre levée en concertation avec 'apprenant, avec
circonspection, si la situation évoquée est contraire a la réglementation, aux principes
éthiques ou légaux ou si la situation a un impact sur la formation ou sur la sécurité de
I'apprenant. La tracabilité écrite est assurée dans le logiciel BL Scolarité : I'information peut
étre enregistrée enlecture pour tous ou en confidentiel.

L’accompagnement des apprenants s’appuie sur deux modalités d’intervention :
e Accompagnement Pédagogique Individualisé (API): 35 h (dans les trois premiers mois
de la formation),
e Suivi pédagogique individualisé des apprenants : 7 h (réparties tout au long de la
formation).

A savoir que 35 heures d’APl complémentaires peuvent étre proposées dans le cadre d’un
contrat pédagogique.

Projet Pédagogique 2025/2026 IFAS EIFS Page 21 sur 33



C.3.1. 'accompagnement pédagogique individualisé (A.P.l.)

Compte tenu de la diversité des profils et des nouvelles modalités d’accés a la formation un
dispositif d’accompagnement pédagogique individualisé est mis en place.

Il comprend :

- des tests de positionnement d’écriture, lecture, compréhension et d’utilisation des
outils informatiques,

- la proposition de méthodesd’apprentissages, de prises de notes et d’organisation du
travail,

- coaching : développement de I'esprit d’équipe, renforcement de la confiance en soi
animé par un professionnel maitrisant la préparation mentale, la gestion du stress et
motivation.

C.3.2. Suivi pédagogique individualisé des apprenants (S.P.l.)

Le suivi pédagogique individuel est un espace d’expression. Il est destiné a permettre a
I'apprenant de définir des objectifs, des moyens, des méthodes dans le cadre de son parcours
de formation et de professionnalisation.

Il s’appuie sur :

- ses besoinset ses demandes,

- la connaissance de soi : points forts et points a renforcer ou a améliorer,

- samotivation, ses représentations de la profession,

- sonimplication, son engagementdans son parcours de formation,

- son projet professionnel,

- ses méthodesde travail,

- son adaptation aux situations professionnelles rencontrées,

- son auto-évaluation, sur sa marge de progression a partir de ses résultats, sa prise de
conscience,

- l'acquisition des éléments de validation des compétences (acquisitions théoriques et
cliniques,)

- la tenuede son portfolio.

C.3.3. Organisation des groupes de suivi

Chaque formateur est« référent» pour un méme groupe par année de formation. Cette
organisation permet un suivi individualisé de I'éleve, pendanttoute la durée de sa formation.

La constitution des groupes est réalisée a partir de la liste d’émargement par ordre
alphabétique.

Un changement de formateur référent de suivi pédagogique est exceptionnel, a la demande
du formateur ou de I'apprenant aupres de I'équipe de direction. Cette demande argumentée
est formulée par écrit par | ‘apprenant.

C.3.4. Les outils du suivi pédagogique

Le formateur référentde suivi pédagogique utilise le logiciel de tracabilité et d’archivage des
dossiers des apprenants « BL scolarité » pour traiter et analyser les informations a sa
disposition.
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Il s"appuie en particulier sur:

O

O O O O O O

le portfolio,

la grille « apprenant » de premier entretien de suivi pédagogique,

la grille « apprenant » entretien de suivi pédagogique,

le dossier d’évaluation continue,

le dossier de suivi pédagogique individualisé,

les élémentsrecueillis auprés des autres acteurs du dispositif de formation,
le contrat pédagogique s’il y a lieu.

C.3.5. Rble de I'apprenant

Il appartient a I'apprenant, acteur de sa formation, de s’impliquer dans son parcours de
formation, de :

S’approprier et d’utiliser les outils (portfolio, projet pédagogique, réglement intérieur
et le recueil des textesliés a la profession aide-soignant, grille de préparation au suivi
pédagogique de l'apprenant ...

S’investir dans une démarche d’auto-évaluation au regard de ses objectifs personnels
d’acquisition, de progression ou de réajustement.

Clarifier ses valeurs et son projet professionnel.

Solliciter le formateur référent de suivi pédagogique si besoin.

C.3.6. Role du formateur référentde suivi pédagogique

Dans le cadre de la prévention de rupture du parcours, le formateur référent de suivi
pédagogique réalise chaque semestre le bilan des acquisitions de I'apprenant.

A ce titre, il est responsable de la gestion du dossier de I'apprenant durant son parcours
formation :

O

O
O
O

mise a jour desdonnées,

suivi des événements,

suivi des absences en concertation avec la secrétaire,

préparation du dossier pour le jury final d’attribution du diplome d’Etat.

Le référent de suivi pédagogique a un rbéle d’accompagnement de I'apprenant dans son
processus de professionnalisation.

Dans une relation pédagogique basée surl'engagementet le respect mutuel, il a un réle :

de soutien: il encourage les initiatives, offre des opportunités d’apprentissage,
accompagne |'apprenant dans son autoévaluation,
de facilitateur : il questionne lI'apprenant sur ses modes d’apprentissage et ses

ressources. llI'aide a découvrir ses représentations. IIs’agit de permettre al'apprenant
de clarifier ce qui le questionne, d’identifieraveclui les options possibles et les moyens
nécessaires,
d’accompagnementa 'autoévaluation dans le processus de formation eta étre acteur
de son développementvers|’autonomie, la responsabilité et la réussiteen :
o analysant avecl'apprenant sa progression dans tous les domaines,
o lui proposant une aide encas de difficultés d’apprentissage tant en IFAS qu’en
stage,
o faisant le lien avec les tuteurs de stage, le secrétariat IFAS et I'équipe de
direction,
o modifiant le parcours de stage au vu des éléments contenus dans le portfolio.
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C.3.7. Notre conception de 'accompagnement

« Accompagner quelqu’un ce n’est pas le précéder, lui indiquer la route, lui imposer un
itinéraire, ni méme connaitre la direction qu’il va prendre. C’est marcher a ses cétés en le
laissant libre de choisir son chemin et le rythme de son pas » P Verspieren

Cette forme d’accompagnement « permet aussi de faire autrement de la formation, de la
concevoir comme une médiation entre des connaissances, des apprentissages, des savoirs, et
qui favorise le développement de I'autonomisation (...) »%7.

C.4. Le processus évaluation / diplomation

C.4.1. Notre conception de I'évaluation

La formation aide-soignante est une formation professionnalisante. C’est pourquoi nous
situons I'évaluation comme une composante du processus d’apprentissage et de construction
des compétences.

L’évaluation consiste a établir avec I'apprenant I'état de ses connaissances et de ses
compétences. Elle accompagne I'apprentissage. |l s’agit de permettre a chaque apprenant de
repérerle curseur sur lequel il se situe, de mesurer les écarts entre sa production etce qui est
attendu en termes de fondamentaux et de réajuster : I'enjeu majeur est bien « le savoir agir
avec compétence dans chaque situation singuliere de soins ».

Les formes et contenus des évaluations sont en adéquation avec nos principes pédagogiques
et notre philosophie institutionnelle.

Les modalités d’évaluation sont annoncées a la présentation de chaque bloc : étude de
situation a I'écrit ou pratique simulée. Tous les cours dispensés sont susceptibles de faire
I'objet de questions.

Ainsi, les évaluations n’ont pas pour unique objet de valider des blocs de compétences mais
de préparer les éleves aides-soignants a I'exercice pratique de la profession et de vérifier
I'acquisition des connaissances incontournables et des éléments de compétences
fondamentales. Un temps dédié aux révisions des fondamentaux est prévu avant chaque
évaluation.

Les résultats des sessions 1 des évaluations sont transmis a I'apprenant lui permettant de se
situer dans ses apprentissages et sa progression. Les résultats de la session 2 ne sont pas
communiqués car le jury final est souveraini8,

C.4.2. Références réeglementaires

Arrété du 10 juin 2021 modifié par I'arrété du 9 juin 2023 relatif a la formation conduisant au
diplome d’Etat d’aide-soignant et portant diverses dispositions relatives aux modalités de
fonctionnement des instituts de formation paramédicaux.

1T7GONNIN-BOLO, A; 2010. Recherche et formation -N°62- L’accompagnement dans la formation, pp.17.Collectif.
18 Arrété du 10 juin 2021 chapitre 2, article 13
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C.4.3. Validation des compétences

Les compétencessont au nombre de 11.

La validation des compétencesest le résultat de :

o [lacquisition de I'ensemble des éléments de la compétence évaluée en milieu
professionnel,
o I'évaluation validant chaque bloc de compétence,

I'acquisition descompétences se fait tout au long de 'année,

o le bilan d’acquisition des compétences est réalisé in fine, par le formateur référent de
suivi pédagogique et aprés la COVAR (Commission de Validation de I’Acquisition des
Résultats) , pour la présentation du dossier de I'apprenant au jury final de délivrance
du DEAS.

O

Pour obtenir son DEAS, I'apprenant doit :

v’ Avoir obtenu la moyenne (10/20) aux modules (aprés compensation dans le bloc si les
notes sont supérieures a 8/20). Une session de rattrapage est proposée a I'apprenant
si la note obtenue est inférieure a la moyenne.

v Avoir acquis 'ensemble des compétences en stage, dans le cas contraire un stage de
rattrapage est effectué avant présentation au jury DE.

C.5. Prévention des risques psychosociaux

Depuis septembre 2021, au sein de la Coordination des Ecoles en Santé du CHR Metz-
Thionville et CH Briey, un dispositif a été créé et mis en place pour les apprenants en Santé. Il
s’intitule : « Entre bien-étre et mieux-étre : un espace d’accompagnement des apprenants ».

Ilrepose surune idée fondatrice : « La clé ? Prendre soin de soi pour prendre soin des autres...»
Cet espace, qui se décline sous forme d’ateliers (individuels ou en groupe), propres a chaque
site des 5 filieres, permet de prévenir ou limiter les troubles liés au stress durant leur
formation ensanté.

D. Organisation de la formation

Les formateurs référents de la formation ont articulé le projet pédagogique et les
enseignements autour du raisonnement clinique comme socle transversal théorique et
clinigue des fondamentaux. || permet aux apprenants de développer réflexivité et
automatismes afin de garantir une qualité et une sécurité des soins optimales.

La formation se déroule par alternance selon I'organisation suivante :

e 22 semainesde cours de 35 heuressoit 770 heures d’enseignement théorique,
e 22 semainesde stage répartis en4 stages de 5 et 7 semaines.

Le cadrage programmatique se trouve en annexe 4, pour I'IFAS de Thionville, les dates de
congés sont :

e HIVER: du 20 décembre 2025 au dimanche 4 janvier 2026
e ETE: du 22 juillet au 24 juillet 2026
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Pour le BLOC 1 « accompagnement et soins de la personne dans les activités de sa vie
quotidienne et de savie sociale » regroupant les compétences :

1- Accompagner les personnes dans les actes essentiels de la vie quotidienne et de la vie
sociale, personnaliser cet accompagnement a partir de I’évaluation de leur situation
personnelle et contextuelle et apporter les réajustements nécessaires

Les formateurs s’engagent a mettre en ceuvre une pédagogie permettant d’acquérir le raisonnement
clinique nécessaire a travers des études de situations. Pour cela le concept des 14 besoins selon
Virginia Henderson est utilisé.

Des travaux pratiques sur les soins de confort sont organisés et encadrés par des professionnels de
santé.

Dans le cadre de la mise en place d’activité d’accompagnement et / ou de maintien du lien social : un
TD de plusieurs séquences prépare le futur aide-soignant a un exercice d’animation auprés de
personnes agées organisé en groupe restreint en EHPAD » (module 1).

Organisationavecles partenaires dont la MGEN, partenaire d’une journée d’intégration.

2 - Identifier les situations a risque lors de I’accompagnement de la personne, mettre en
ceuvre les actions de prévention adéquates et les évaluer

Ce module se déroule sous forme de TD pendant lesquels les éléves vont travailler sur de situations
cliniques dans lesquelles ils repereront et analyseront les situations a risque. Ils mettront en place des
actions préventives et les évalueront.

La recherche des risques s’appuie sur I'outil de I'H.A.S.2° « repérage des risques de perte d’autonomie
ou de son aggravation » et |'exploitation des fiches repéres en découlant.

L’évaluation du bloc 1seraréaliséea I'écrit, a partir d’'une étude de situation mettant en évidence le
raisonnement clinique de I'apprenant, le repérage des situations a risques et ses connaissancesen lien
avec les enseignements des modules 1 et 2.

Pour le BLOC 2: « Evaluation de I’état clinique et mise en ceuvre de soins adaptés en
collaboration » regroupant les compétences :

3- Evaluer I’état clinique d’'une personne a tout age de la vie pour adapter sa prise ensoins

Ce module développe les notions d’anatomie physiologie nécessaires a I'aide-soighante pour
comprendre les processus physiopathologiques, apprécier I’état clinique du patient et adapter les
actions a mettre en ceuvre.

Escape Game et Trivial Pursuit sont organisés au sein de I'lFAS afin de réviser I'anatomie-physiologie
du Module 3 de maniere ludique et surprenante.

Apprendre a évaluer I'état clinique et connaitre les parameétres vitaux en jouant avec des cartes de
Barrows lors d’activités simulées.

4- Mettre en ceuvre des soins adaptés a I’état clinique de la personne

Le module 4 est complété par I'étude de situations et de pathologies prévalentes en soins courants et
aigus.

v’ Les éléves réaliseront du raisonnement clinique a partir de situations emblématiques. Des
travaux pratiques en situations simulées permettront I'apprentissage des activités de soins
aide soignants.

19 H.A.S : Haute Autorité de Santé
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v" Dans le cadre des enseignements enlien avec la gérontologie, un TP de simulation du
vieillissement et du handicap

avec du matériel de simulation (kit de vieillissement et kit visuel).

v Une initiation au toucher-massage dans la relation soignant-soigné (maniére de
communiquer, d’entrer en relation par le biais du langage non verbal et de créer une relation
de confiance), éveil sensoriel et tactile aupres d’adultes, prise de conscience du toucher dans
les soins est proposée en petit groupe et de facon individuelle en ce qui concerne la
réflexologie, dans le cadre du développement personnel.

v’ Les éléves pourront rencontrer lors d’un TD une chargée de prévention de I’association
CRCDC GrandEst site 57 pour la prévention des cancers.

v’ Les éléves participeront a une séquence de simulationdans le cadre de I'intégration des
fondamentaux en lien avecles connaissances incontournables du bloc 2 : évaluation de I'état
clinigue et mise en ceuvre des soins adaptés en collaboration, et mobilisation des modules
enseignés.

5 — Accompagner la personne dans son installation et ses déplacements en mobilisant ses
ressources et en utilisant les techniques préventives de mobilisation

L’ergonomie est enseignée en situation simulée en salle de pratique par un intervenant externe
spécialisé permettant I'appropriation de I'utilisation adéquate du matériel de manutention.

L’évaluation du BLOC 2 porterasur :

v Pour les modules 3 et 4 : I'évaluation sera réalisée par écrit individuel sur table,
o a partirde QUIZ, QROC et QCM pour le module 3
o a partir d’une situation clinique emblématique construite par les formateurs, I'éléeve
réalisera une démarche clinique permettant d’apprécier la pertinence de la mise en
ceuvre de soins adaptés auregard de I'état clinique de la personne en soins aigus.
v Pour le module 5 : une pratique simulée en ergonomie

Pour le BLOC 3 : « Information et accompagnement des personnes et de leurentourage, des
professionnels et des apprenants » regroupant les compétences :

6- Etablir une communication adaptée pour informer et accompagner la personne et son
entourage

Les différentes techniques de communication sont abordées ainsi que I'information et les droits des
patients.

Des ateliers de simulation d’actions d’informations et d’éducation des patients seront organisés.
Vous bénéficierez :

v d’une approche théorique de la bientraitance et du concept d’humanitude

v' d’une intervention dans le cadre de la gestionde I'agressivité et des conflits

v' de la visite d’une structure équipée d’un « Snoezelen’ » permettant de découvrir d’autres
moyens de stimulation des cing sens aupres des adultes handicapés ou des personnes agées
dans un milieu porteur et sécurisé.

v' d’une approche théorique et pratique de « la récupération espacée » selon la méthode
Montessoridans le cadre de la prise en soins de patients atteints de la maladie d’Alzheimer

v' D’une approche dans le cadre de la formation des aidants naturels, informations concernant
le métier d’assistante de soins en gérontologie et géronto-technologie avec Robot Parot.

v' d’une initiation au langage des signes afin de sensibiliser les éléves a I’accueil du public sourd
et aux métiers en relation avec la surdité

Projet Pédagogique 2025/2026 IFAS EIFS Page 27 sur 33



7 - Informer et former les pairs, les personnes en formation et les autres professionnels

Une réflexion sur I'accompagnement et le tutorat est proposée par le biais de travaux dirigés ainsi,
gu’une présentation de situation relationnelle d’encadrement sous forme de simulation avec des jeux
de role, devant ses pairs.

L’évaluation du bloc 3 seraréalisée en deux temps :

v’ un écrit portant sur I'étude et I'analyse d’une situation relationnelle vécue en stage
accompagnée d’un oral portant sur I'argumentationde I'étude et de I'analyse de leur
situationrelationnelle vécue en stage.

Pour le BLOC 4 : « Entretien de I’environnement immédiat de la personne et des matériels
liés aux activités en tenant compte du lieu et des situations d’intervention » regroupant les
compétences :

8- Utiliser des techniques d’entretien des locaux et du matériel adaptées en prenant en
compte la prévention des risques associés

9 - Repérer ettraiter les anomalies et dysfonctionnements en lien avecl’entretien des locaux
et des matériels liés aux activités de soins

Les apports théoriques et les travaux pratiques sont encadrés par les formateurs et des professionnels
de terrain.

Le service de santé autravail (SST) participe a la formation et la prévention des accidents d’exposition
au sang (AES).

L’évaluation du bloc se fera par la rédaction d'une analyse de pratique a partir d’une situation
d’hygiene recueillie en stage (1¢"stage).

Pour le bloc 5 : « Travail en équipe pluri-professionnelle et traitement des informations liées aux
activités de soins, ala qualité/gestion des risques » regroupant les compétences :

10 - Rechercher, traiter et transmettre, quels que soient l'outil et les modalités de
communication, les données pertinentes pour assurer la continuité etla tragabilité des soins
et des activités.

11- Organiser son activité, coopérer au seind’une équipe pluri-professionnelle etaméliorer
sa pratique dans le cadre d’une démarche qualité / gestion des risques.

v Les transmissions orales feront I’objet de différentes pratiques simulées

v' Ladémarche qualité et la gestiondes risques seront enseignées par un formateur.

v" |’évaluation du bloc portera sur I'étude de situation au travers d’un cas clinique et des QROC
en lien avec les transmissions ciblées et la planification, I'organisation des soins et la
démarche qualité.

v" Une journée auservice des transports patients (TIPS) est organisée pendant un des stages
sur le site de Bel Air pour chaque éléve individuellement.
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ANNEXES

Pour accéder aux annexes1a5:

e cliquer sur le titre de 'annexe concernée
e la page de notre site internet concernée s’ouvre
e |e document se trouve dans la rubrique « piéces jointes ».

Notez que les annexes 4 et 5 ne sont accessibles qu’aux personnes disposant d’identifiants
numériquesd’acces a « I'espace étudiants ».

Annexe 1 : Politique de stage des EIFS de la coordination

Annexe 2 : L'organigramme

Annexe 3 : Charte d’engagement pour I'accessibilité aux formations en santé des personnes
en situation de handicap

Annexe 4 : Cadrage programmatique 2025/2026

Annexe 5 : Modeéle de convention de stage

Annexe 6 : Charte d’accompagnement des apprenants aides-soignants

Annexe 7 : Les 9 engagements pour la Qualité de vie des stagiaires paramédicaux
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Annexe 6 : Charte d’accompagnement des apprenants aides-soignants en stage

Al

@ D Agence Régionale de Santé
Grand Est

« Dans sa forme, le tuteur est fortement ancré dans une terre solide [...], un tuteur droit donne
un arbre droit !

Dans son fond, sa fonction, le tuteur doit durer, protéger, entourer le jeune tronc de ses
liens comme des bras...sans I'étouffer pour lui permettre de grandir harmonieusement »
Bernard André Pottier

e Préambule a lacharte :

Les éléments contenus dans ce document résultent d’un travail collaboratif ayant pour objet
de donnerdes recommandations vers lesquelles il faut tendre.

Le mot « charte » vient du latin « chartula » signifiant « petit écrit ». La charte rassemble des
reégles fondamentales. Dans le cas présent, il s’agit du cadre des stages relatifs a la formation
menant au DEAS. Cette charte repose sur des valeurs et une réflexion éthique.

Voici les valeurs que le groupe de travail a souhaité exprimer : bienveillance, humanisme,
équité et éthique professionnelle en tant que « I'éthique est vue comme une réflexion
active, collective etconstructive sur desvaleurs qui conditionnent le respect et le souci de

I’Autre » (J-M Mantz, 2013).

e Objectifs:

Cette charte intéresse les acteurs multiples ceuvrant autour d’un butcommun : formerdes

professionnels compétents. Les objectifs visés sont les suivants :

e Affirmer un accompagnement personnalisé en stage permettant a
I'apprenant I'acquisition des compétences « métier » attendues

e Optimiser la période de stage afin de permettre I'acquisition par I'apprenant
de savoir-faire, savoirs et savoir étre

e Clarifier et confirmer le role et I'implication desacteurs

e Favoriser la collaboration et les partenariats entre I'institut de formation et
les structures d’accueil en stage

e Favoriser I'intégration de I'apprenant dans le respect du positionnement et
de la responsabilité de chacun

e Lesacteurs et leurs rdles :

* Le maitre de stage :
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A une fonction organisationnelle, institutionnelle et managériale
Fait le lien entre I'entreprise et l'institut

Est garant de la qualité du stage (réglementation, statut du stagiaire,
gestion de risques, proposition de situations d’apprentissage)

Est garant de l'accueil du stagiaire et de son accompagnement
personnalisé

Favorise I'intégration de I'apprenant en stage

Peut organiser un parcours de stage

Alerte I'Institut en cas de difficultés

e Le tuteur (professionnelexpérimenté etformé):

A une fonction pédagogique lors du stage : accompagnement du
stagiaire, progression des acquisitions et évaluation (en présence de
I'apprenant autant que faire se peut)

Est la personne ressource pour le professionnelde proximité
Favorise la réflexivité

Propose des axes d’amélioration pour atteindre le niveau requis

Organise des temps de rencontre (accueil, mi- stage, fin stage...)

e Le professionnelde proximité (en contact avec le tuteur) :

A une fonction d’accompagnement pédagogique au quotidien
Informe le tuteurde I'évolution du stage

Participe a I'évaluation des compétences

e Le stagiaire :

Est acteur de sa formation : préparation du stage en amont,
documents de stage et objectifs clairs a présenter. |l est demandeur
pour apprendre

A une attitude professionnelle : respect d’autrui, des modalités
d’organisation et de la sécurité, du reglement intérieur, des limites
de compétences et de la confidentialité

Se mobilise activement pour atteindre les objectifs prédéfinis

e Leformateurréférentdu stage:

Est nommé par I'Institut

Assure le suivide I'apprentissage de 'apprenant : contacts, visite(s)
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= Est le lien entre I'équipe du terrain de stage et l'institut

= Participe a I'évaluation (formative et certificative)

= Propose des temps supplémentaires d’accompagnement si
difficultés rencontrées par I'apprenant

= Favorise le retour d’expérience (REX) de la période de stage

= Informe I'équipe du terrain de stage sur la réglementation et les
modalités du stage (documents, évaluation...)

e Ll'institut :

= Organise les périodes de stage : affectation, respect de la
réglementation, cohésion avec le projet pédagogique

= Propose des outils de suivi pour favoriser I'acquisition des
compétences et l'intégration (bilan de mi-stage, livret de formation,
livret pédagogique, portfolio...)

= Garantit le respect de la réglementation (conditions, évaluations)

= Propose des informations concernant le lieu de stage, enamont
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Annexe 7: Les 9 engagements pour la qualité des vie des stagiaires

paramédicaux

LES 9 ENGAGEMENTS

* POUR LA QUALITE DE VIE
DES STAGIAIRES PARAMEDICAUX

La présente charte s’applique a toute personne en formation clinique, que cette formation soit initiale
ou continue, dés lors que cette personne exerce dans U'établissement ou la structure pendant un stage
et quelle qu'en soit la durée. La charte intégrale est disponible sur les sites de la FHF et de la FNESI.

LACCUEIL DU STAGIAIRE

* Un livret d'accueil est adressé au stagiaire en amont de
son arrivée sur le lieu de stage.
* Un temps d'accueil dédié est prévu par la structure de stage.

LINTEGRATION DU STAGIAIRE

* Lintégration e par lappréh 9
elle s'organise au niveau institutionnel et au niveau de la
proximité par le maitre de stage ou le tuteur.

del

LES CONDITIONS DE TRAVAIL, DE SANTE AU TRAVAIL ET DE SECURITE POUR LE STAGIAIRE

* Pour chaque stagiaire, le lieu de stage s'engage a fournir :

» Un espace décent pour se changer et d'un espace individuel et sécurisé
pour entreposer ses effets personnels.

» Des conditions de & 3 une réelle pause

» Des mayens lui permettant d'accéder au lieu de stage.

» Un accés individuel aux logiciels utilisés par les équipes de soins, afin

de faciliter (3 tragabilité des soins réalisés dans le respect

des procédures informatiques et régles ret au dossier de soins
informatisé.

LA FORMATION RECUE PENDANT LE STAGE

* Le stagiaire doit avoir la possibilité de recourir a un
encadrant de sa spécialité le cas échéant, désigné au
préalable pendant la totalité du stage.

* Auplus tard le 1% jour du stage, les objectifs d'apprentissage
formulés par le stagiaire et son institut de formation sont
présentés a la structure d’accueil.

* Lencadrant organise le stage afin de répondre aux objectifs

i etdec étence:

p

o

d'app

L'IMPLICATION DU STAGIAIRE

+ L'établissement met en ceuvre une organisation qui
permet Uimplication des stagiaires dans leurs temps
d‘apprentissage.

* Le stagiaire assume sa place d'acteur dans sa formation
sur le lieu de stage.

LA PARTICIPATION
A LAVIE INSTITUTIONNELLE
+ Le stagiaire a acces, s'il le souhaite, aux ordres du jour et

PV des instances représentatives du personnel et assiste
aux réunions pluridisciplinaires de la structure de stage.

PFHF [§ =T ENeO 06 &0 M) aps [

TE DE VIE
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Projet Pédagogique 2025/2026 IFAS EIFS

» Un espace de travail adapté {accés aux documents nécessaires.
2 la prise en charge des usagers.

» Lorsque cela est possible, un accés au parking de I'établissement dans.
les mémes que les professi

» Un dispositif de protection du travailleur isolé s'il est prévu gue chague
professionnel en porte un.

LA GESTION DU TEMPS DE STAGE

« L'encadrant et le stagiaire s'accordent sur le parcours du
stage, en début de stage.

* Au cours du stage, l'encadrant veille a consacrer du temps
dédié au stagiaire pour répondre a toutes questions ou
besoins d'approfondir un point.

LES CONDITIONS POUR L'EVALUATION

= Un temps dédié est identifié, au début du stage, pour les
évaluations de mi et fin de stage.

* Le stagiaire doit étre présent lors de son évaluation,
il doit pouvoir s’exprimer.

* La structure de stage fait égal
de satisfaction par le stagiaire.

Uobjetd’une ¢

LAPPLICATION DE LA CHARTE

= La pré charte est larg diffusée par tous les
moyens a tous les lieux de formation et tous les lieux de
stage.

= Elle est une référence de la qualité du stage.
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