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IPA 
BASES JURIDIQUES

CONTEXTE DU SYSTÈME DE SANTÉ 
 Inégalité d’accés aux soins
 Approche territoriale 
 Parcours de soins sur 1 territoire
 Démographie médicale
 Développement des maladies 

chroniques…
 Evolution des besoins de santé de la 

population

Myriam SAGNARD



IPA 
BASES JURIDIQUES

CONTEXTE DU SYSTÈME DE SANTÉ
 Nécessité d’innover
• améliorer l’accès au soins 
• coordonner les parcours de soins pour 
éviter les ruptures 
• développer la prévention, la gestion des 
risques, la recherche
• Créer des nouveaux métiers et de 
nouvelles compétences

Myriam SAGNARD



IPA 
BASES JURIDIQUES

2016: LOI DE MODERNISATION DU 
SYSTÈME DE SANTÉ 

 Chapitre II « Innover pour préparer les 
métiers de demain »

 Article 119: Création du  métier 
d’auxiliaire médical en pratique avancée 
au sein du code de la santé publique. 

Myriam SAGNARD



IPA 
BASES JURIDIQUES

CODE DE LA SANTE PUBLIQUE
 Article L4301-1 précise l’exercice en 

pratique avancée
 Au sein d'une équipe de soins
• primaires coordonnée par le médecin traitant
• en établissement de santé, médico-social
ou hôpitaux des armées coordonnée par un 
médecin
• en assistance d'un médecin spécialiste, hors 
soins primaires, en pratique ambulatoire



IPA 
BASES JURIDIQUES

CODE DE LA SANTE PUBLIQUE
Domaines d’intervention:
• Entretien: anamnèse de situation et examen clinique 
• Orientation, éducation, prévention ou dépistage 
• Evaluation et conclusion clinique,  actes techniques et de 

surveillance clinique et para-clinique 
• Prescriptions de produits de santé non soumis à 

prescription médicale obligatoire, d'examens 
complémentaires et  renouvellements ou adaptations de 
prescriptions médicales



IPA 
BASES JURIDIQUES

CODE DE LA SANTE PUBLIQUE

 Conditions et règles de l'exercice:
• 3 années d’exercice IDE 
• Obtention du diplôme d’Etat d’infirmier en 
pratique avancée, délivré par une université 
habilitée / grade MASTER



IPA 
BASES JURIDIQUES

CODE DE LA SANTE PUBLIQUE

Le professionnel agissant dans le cadre de 
la pratique avancée est responsable des 
actes qu’il réalise dans ce cadre



IPA 
BASES JURIDIQUES

2018 / juillet : 2 décrets et 3 arrêtés

 Décret n° 2018-629 du 18 juillet 2018, 
relatif à l'exercice infirmier en pratique 
avancée
Expertise clinique
• Dispose de « compétences élargies »
• Exerce dans le cadre d’1 protocole d’organisation 
• Participe à la PEC globale confiée par 1 médecin
• Partage d’informations médecin / IPA
• Apporte son expertise



IPA 
BASES JURIDIQUES

Décret n° 2018-629 du 18 juillet 2018, relatif 
à l'exercice infirmier en pratique avancée
• Organisation et leadership 
• Participe à l’organisation des parcours de soins 
• Analyse, évaluation et amélioration des pratiques 

professionnelles infirmières 
• Evaluation des besoins en formation et élaboration d’ 

actions de formation

• Recherche
• Participation à des travaux de recherche
• Diffusion, appropriation de données probantes



IPA 
BASES JURIDIQUES

Décret n° 2018-629 du 18 juillet 2018, relatif 
à l'exercice infirmier en pratique avancée

 3 mentions
• Pathologies chroniques stabilisées selon 1 liste 
établie par arrêté du ministre de la santé
• Oncologie et hémato-oncologie
• Maladie rénale chronique, dialyse, 
transplantation rénale



IPA 
BASES JURIDIQUES

 Arrêté du 18 juillet 2018 fixant les listes 
permettant l’exercice infirmier en pratique 
avancée

 Décret n° 2018-633 du 18 juillet 2018 
relatif au diplôme d’Etat d’infirmier en 
pratique avancée

 Arrêté du 18 juillet 2018 relatif au régime 
des études en vue du diplôme d'Etat 
d'infirmier en pratique avancée
• Semestre 1 et 2: tronc commun
• Semestre 3 et 4: enseignement spécifique selon le choix 

de mention



IPA 
BASES JURIDIQUES

 Arrêté du 18 juillet 2018 fixant la liste des 
pathologies chroniques stabilisées

AVC, artériopathie chronique, cardiopathie, 
maladie coronaire, diabète de type 1 et diabète 
de type 2, insuffisance respiratoire chronique, 
maladie d'Alzheimer et autres démences, maladie 
de Parkinson, épilepsie



IPA 
REFERENTIEL DE PRATIQUE

RAPPEL SUR FORMATION INFIRMIÈRE

1 formation généraliste en 3 ans
L’arrêté du 31 juillet 2009, relatif au diplôme 

d’Etat infirmier: UNIVERSITARISATION
 1 référentiel de 9 activités 
 1 référentiel de 10 compétences
 1référentiel de formation:

Alternance théorie 2100 h / stages 2100 h
59 UE /36 matières



IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL DE 

PRATIQUE

CONTEXTE DE CONSTRUCTION DU 
REFERENTIEL

 2018 : 1 Initiative locale et 1 volonté partagée MCU 
PH et DdS d’élaborer les référentiels de pratique : 
Activités / Compétences / Formation

 OBJECTIFS: 
 Repérer et lister les missions  / activités infirmières 
 Déduire les compétences requises
 Faire évoluer les dispositifs de formation initiale et 

continue pour développer les compétences infirmières …



IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL DE 

PRATIQUE

CONTEXTE DE CONSTRUCTION DU 
REFERENTIEL

 Novembre 2018
 Démarrage du projet
 Pas de mention IPA Psychiatrie et Santé Mentale (SM)

 Janvier 2019: reprise des travaux IPA Psy et SM 
 Aout 2019: Publication des textes réglementaires

IPA Psy et SM qui intègre l’addictologie
 Automne 2019: relecture et finalisation des 

référentiels 



IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL DE 

PRATIQUE

CONTEXTE DE CONSTRUCTION DU 
REFERENTIEL

 Mention IPA Psychiatrie et Santé Mentale
 Accés aux IDE et ISP
 RENOUVELLEMENT de la prescription médicamenteuse ou 

ADAPTATION de la posologie:  antipsychotique, 
thymorégulateurs, antidépresseurs neuroleptiques 
traitements de substitution, anxiolytiques, hypnotiques

 PROMOTION DE LA SANTÉ, prévention ou dépistage dans 
une approche populationnelle 



IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL DE 

PRATIQUE

CONTEXTE DE CONSTRUCTION DU 
REFERENTIEL

 Mention IPA Psychiatrie et Santé Mentale 
 PRESCRIPTION des ACTIVITÉS à but  thérapeutique et 

de réhabilitation psychosociale, ainsi que des EXAMENS 
complémentaires (iono, glycémie, dosage Bêta HCG, 
dosage de médicaments , de produits toxiques)

 ETP
 Organisation de réunions de concertation 

pluriprofessionnelles 
 Coordination des interventions avec les acteurs du 

sanitaire, du social et du médico-social 



IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL DE 

PRATIQUE

CO-CONSTRUCTION DES RÉFÉRENTIELS DE 
PRATIQUE EN ADDICTOLOGIE / IDE et IPA

Méthodologie HAS

2 Coordonnateurs

MCU PH / DdS infirmier 



Mme Myriam SAGNARD
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IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL DE 

PRATIQUE

CO-CONSTRUCTION DES RÉFÉRENTIELS DE 
PRATIQUE EN ADDICTOLOGIE / IDE et IPA
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IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL DE 

PRATIQUE

LE RÉFÉRENTIEL DE PRATIQUE INFIRMIÈRE AVANCÉE 
EN ADDICTOLOGIE

 Démontre la nécessité d’affirmer l’existence d’une 
pratique infirmière avancée en addictologie

 De la faire reconnaître pour la valoriser et l’encadrer

 De mettre en œuvre une formation de haut niveau 
pour développer les compétences des IPA qui 
exercent en addictologie



IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL 

DE PRATIQUE

LE RÉFÉRENTIEL DE PRATIQUE INFIRMIÈRE AVANCÉE 
EN ADDICTOLOGIE

 Nécessité de compétences élargies vers les 
compétences médicales pour répondre aux besoins 
des patients / usagers dans un contexte en 
évolution

 IPA en addictologie : un métier à 
créer ?



IPA EN ADDICTOLOGIE
PROPOSITION D’UN REFERENTIEL 

DE PRATIQUE

LE RÉFÉRENTIEL DE PRATIQUE INFIRMIÈRE AVANCÉE 
EN ADDICTOLOGIE

 Liste les 9 activités spécifiques qui relèvent de la 
pratique avancée

 Décrit les 10 compétences qui doivent s’acquérir par 
une formation à l’université / MASTER, pour 
développer 
 1 EXPERTISE CLINIQUE
 Des compétences de FORMATEUR, COORDONNATEUR 

(d’activités, des parcours de soins ) ANIMATEUR (de 
réseaux…)



 Orientation
 éducation
 prévention ou de dépistage
 actes d’évaluation et de conclusion clinique
 actes techniques 
 actes de surveillance clinique et paraclinique
 prescription de médicaments, examens, actes …

ACTIVITÉS IPA selon les textes 



1- Bilan d’évaluation, de dépistage, de

conclusion clinique, lors de l’accueil d’un patient

/usager, et bilan de suivi

 Diagnostic médical des principales comorbidités
du champ addictologique

 Prescription de bilans cliniques généraux

 Prescription de bilans paracliniques

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



2- Information et éducation du patient / usager

et de son entourage

 Annonce diagnostique

 Éducation thérapeutique du patient 

 Psychoéducation

 Reformulation par le patient des informations 
communiquées

 Prévention de la rechute

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



3- Orientation du patient et de son entourage, et

coordination d’un parcours de soins sur un

territoire

 Orientation directe vers la consultation d’un autre
professionnel de santé, infirmier CMP, médecin,
psychologue, ou autres IPA (option pathologies chroniques

stabilisées, oncologie/hémato-oncologie, maladie rénale

chronique), sur la base d’un diagnostic établi.

 Coordination autonome de réseaux et de parcours, sur la
base d’enseignement en MASTER IPA d’Addictologie

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



4- Gestion d’une situation d’urgence : évaluer, 
alerter, et administrer un traitement 

 État d’intoxication aigue à une substance
 État de sevrage aigu
 État d’agitation
 Problématique médicale aigue non-spécifique
 Risque suicidaire : évaluation et orientation selon le 

« Risque Urgence Dangerosité »

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



5-Prescription et délivrance de médicaments, 
renouvellement et adaptation des prescriptions en 
cours

 Prescription initiale de médicaments sur une liste établie et sur 
la base d’un protocole appris en MASTER IPA d’Addictologie 

 Renouvellement de médicaments et délivrance de ceux-ci sur la 
base d’un protocole appris en MASTER IPA d’Addictologie

 Prescription initiale et modification de posologie des 
traitements ou des dispositifs de soins utilisés en addictologie 
dans le cadre de la réduction des risques et des dommages 
(RdRD),  sur la base d’un protocole appris en MASTER IPA 
d’Addictologie

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



6. Élaboration, mise en œuvre et évaluation du 
projet de soins addictologique

 Élaboration et organisation d’un projet addictologique 
individuel sur une approche case-management, incluant 
des objectifs clairement identifiés, des stratégies 
prédéfinies avec le patient en cas de non atteintes des 
objectifs

 Organisation et mise en œuvre d’un programme :
◦ de thérapies non pharmacologiques
◦ d’ETP
◦ de psycho-éducation
◦ de remédiation cognitive 

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



7. Participation à certaines activités administratives

 Rédaction et signature des certificats médicaux et  des 
arrêts de travail en initiation ou en prolongation, selon 
une liste établies de situations, de pathologies et sur une 
base d’enseignements dispensés en MASTETR IPA.

 Rédaction et signature des bons de transport
 Diagnostic Médical sur Dossier Médical
 Codage diagnostic (PMSI)
 Responsabilité de suivi en soins ordonnés

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



8. Formation des professionnels de santé et 
évaluation des pratiques professionnelles

 Participation à la formation des professionnels de santé
 Participation aux enseignements de MASTER IPA 

d’Addictologie
 Evaluation de pratiques professionnelles dans des 

établissements d’exercice sanitaire ou médico-social.
 Conduite de projets d’évaluation d’unité de soins, 

d’équipes paramédicales

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



9. Participation à certaines activités de recherche et 
d’évaluation

 Participation à des travaux d’évaluation et de recherche 
cliniques

 Initiation de projets de recherche infirmière 
 Accompagnement de l’intégration des résultats de 

recherche dans les pratiques professionnelles 
 Rédaction de protocoles de soins infirmiers  intégrant les 

données actualisées de la science
 Accompagnement des paramédicaux dans la mise en 

œuvre des nouveaux protocoles de soins

QUELLES ACTIVITÉS POUR L’ IPA 
EN ADDICTOLOGIE



1. Évaluer l’état clinique du patient / usager dans sa globalité, 
poser un diagnostic et réaliser des actes techniques
2. Concevoir et mettre en œuvre des actions d’éducation, de 
prévention et de conclusion clinique (diagnostic)
3. Orienter le patient / usager et coordonner son parcours de 
soins sur un territoire
4. Gérer l’urgence
5. Prescrire et délivrer des médicaments et renouveler ou adapter 
des prescriptions (protocoles) médicales en cours
6. Concevoir, mettre en œuvre et évaluer le projet de soins 
addictologique du patient / de l’usager
7. Coordonner un réseau en pluri professionnalité
8. Gérer les actes administratifs qui contribuent à la prise en 
charge du patient
9. Former des professionnels de santé et conduire des analyses de 
pratique 
10. Contribuer à la recherche, à la production de résultats 
scientifiques et son intégration dans les pratiques

Les 10 compétences identifiées 
pour la pratique infirmière avancée en addictologie



1. Évaluer l’état clinique de la personne dans sa 
globalité, poser un diagnostic et réaliser des actes 
techniques

 Diagnostiquer médicalement une addiction, à l’aide 
d’outils ou de critères validés, et appris dans le cadre 
d’un MASTER IPA d’Addictologie

 Diagnostiquer les principales comorbidités médicales 
(psychiatriques et non-psychiatriques) des addictions, à 
l’aide d’outils diagnostiques structurés et validés, et 
appris dans le cadre d’un MASTER IPA d’Addictologie

 Décrire et appliquer les règles de prescription de bilan 
clinique ou para-clinique, réalisé par un médecin ou un 
IPA d’autres spécialités

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



1. Évaluer l’état clinique de la personne dans sa 
globalité, poser un diagnostic et réaliser des actes 
techniques

 Prescrire des bilans cliniques ou paracliniques hors du 
champ addictologique, à réaliser par des médecins / IPA 
d’autres spécialités, sur la base d’arguments cliniques 
repérés à l’aide d’outils ou de critères validés, et appris 
dans le cadre d’un MASTER IPA d’Addictologie

 Décrire et effectuer les gestes techniques nécessaires à 
la réalisation de bilans paracliniques utiles en 
addictologie (par exemple : prise de sang en abord 
jugulaire, mesure du CO expiré…)

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



2. Concevoir et mettre en œuvre des actions 
d’éducation, de prévention et de conclusion 
clinique (diagnostique) 

 Pratiquer une annonce diagnostique sur les bases des 
conclusions de l’évaluation décrite dans 1. Évaluer l’état 
clinique de la personne dans sa globalité, poser un 
diagnostic et réaliser des actes techniques

 Pratiquer des tests d’analyse de toxiques
 Participer aux évènements de prévention (par exemple : 

« moi(s) sans tabac, action de marketing social…)

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA
EN ADDICTOLOGIE



3. Orienter le patient  / usager et coordonner son 
parcours de soins sur un territoire

 Orienter, sur prescription de l’IPA, vers la consultation 
d’un autre professionnel de santé sur la base d’un 
diagnostic établi selon les modalités décrites dans 1. 
Évaluer l’état clinique de la personne dans sa globalité, 
poser un diagnostic et réaliser des actes techniques

 Décrire et expliquer au patient / usager, le rôle et les 
missions des médecins ou IPA non-addictologues mais 
pouvant intervenir auprès des patients / usagers

 Contacter les médecins d’autres spécialités et IPA, 
infirmiers ou autres professionnels à qui le patient / 
usager est adressé

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



4. Gérer l’urgence 

 Administrer un traitement médicamenteux de l’urgence, 
adapté à la situation, sur la base d’un protocole appris 
lors d’une formation diplômante MASTER IPA en 
Addictologie 

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



5. Prescrire et délivrer des traitements 
médicamenteux, des dispositifs de soins et 
renouveler ou adapter des prescriptions 
(protocoles) médicales en cours 

 Prescrire en initiation, ou renouveler des prescriptions
avec modification ou non de posologie, des traitements non-
stupéfiants utilisés en addictologie, selon une liste préétablie, 
sur la base d’un protocole appris lors d’une formation 
diplômante validée d’IPA en addictologie; par exemple : 
naloxone, benzodiazépines pour sevrage alcool, 
acamprosate pour aide au maintien d’arrêt d’usage d’alcool, 
naltrexone pour aide à la réduction de la consommation 
d’alcool,…)

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA
EN ADDICTOLOGIE



5. Prescrire et délivrer des traitements 
médicamenteux, des dispositifs de soins et 
renouveler ou adapter des prescriptions 
(protocoles) médicales en cours 

 Prescrire en initiation, modification de posologie ou maintien de 
posologie, de la buprénorphine pour traitement d’un trouble 
de l’usage d’opioïdes, sur la base d’un protocole appris lors 
d’un MASTER d’IPA en Addictologie

 Prescrire, en initiation dans des centres habilités à l’initiation, 
modification de posologie ou maintien de posologie, sans 
nécessité de prescription médicale préalable, de la 
méthadone, pour traitement d’un trouble de l’usage 
d’opioïdes, sur la base d’un protocole appris lors d’un MASTER 
d’IPA en addictologie

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



6. Concevoir, mettre en œuvre et évaluer le projet de 
soins addictologique du patient / de l’usager

 Organiser un programme de soins addictologique 
selon une approche de « case management », incluant 
des objectifs clairement identifiables, et des adaptations 
de stratégie prédéfinie avec le patient en cas de non-
atteinte des objectifs, avec supervision médicale 
uniquement en cas de situations prédéfinies, sur la base 
d’un protocole appris lors d’un MASTER d’IPA en 
addictologie

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



6. Concevoir, mettre en œuvre et évaluer le projet 
de soins addictologique du patient / de l’usager

 Organiser et/ou mettre en œuvre un programme dans le(s) 
champ(s) suivant (s): 

o Psychothérapie structurée 
o Psychoéducation 
o Remédiation – Réhabilitation 
o Éducation thérapeutique
o Accompagnement et Éducation sur la réduction 
des risques liés à l’usage (AERLU)

 incluant des objectifs clairement identifiables, et des 
adaptations de stratégie prédéfinie avec le patient en cas de 
non-atteinte des objectifs, avec supervision médicale 
uniquement en cas de situations prédéfinies, sur la base d’un 
protocole appris lors d’un MASTER d’IPA en Addictologie

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



7. Coordonner un réseau en pluri-professionnalité

 Décrire les réseaux nationaux, territoriaux en 
addictologie (CSAPA, CAARUD, consultations, réseaux de 
soins, médecins et infirmiers libéraux, associations de 
patients…) 

 Coordonner de manière autonome (sans supervision 
médicale systématique) des interventions d’infirmiers 
libéraux au domicile

 Coordonner de manière autonome (sans supervision 
médicale systématique) des interventions de groupes de 
patients et/ ou de familles de patients

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



8. Gérer les actes administratifs qui contribuent à la prise 
en charge du patient

 Renseigner les Diagnostics Médicaux sur le Dossier 
Médical

 Rédiger et signer un certificat d’arrêt de travail, en 
initiation ou en prolongation, selon une liste prédéfinie de 
situations ou de pathologies, sur la base d’un protocole 
appris lors d’un MASTER d’IPA en Addictologie

 Remplir et signer un bon de transport 

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



8. Gérer les actes administratifs qui contribuent à la 
prise en charge du patient

 Renseigner et valider un code diagnostic PMSI lors de 
bilan d’entrée et de suivi du patient, à destination du 
DIM de l’établissement (si adapté au contexte 
professionnel de l’agent) 

 Assurer le suivi, et rédiger et signer un certificat de suivi 
de soins ordonnés

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



9. Former des professionnels de santé et conduire 
des analyses de pratique professionnelle

 Formuler des objectifs de service en regard de l’évolution 
des données internationales validées.

 Conduire des actions de formation (consultation ELSA, 
SAU, MCO, psychiatrie…)

 Conduire des analyses de pratiques professionnelles dans 
des établissements de santé et en inter-établissements

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



10. Contribuer à la recherche et à l’évaluation, à la 
production de résultats scientifiques et son 
intégration dans les pratiques

 Participer à des recherches cliniques 
 Rédiger des protocoles de soins intégrants les données 

de la science
 Accompagner les professionnels dans la mise en œuvre 

des nouveaux protocoles
 Accompagner l’intégration des résultats de recherche 

dans les pratiques soignantes 

QUELLES COMPETENCES POUR L’IPA 
EN ADDICTOLOGIE



1. Évaluer l’état clinique de la personne dans sa 
globalité, poser un diagnostic et réaliser des actes 
techniques

 Formation aux entretiens diagnostiques structurés en 
addictologie et santé mentale

 Formation à l’interprétation des bilans paracliniques : 
TROD, ECG, élastométrie hépatique

 Formation à l’annonce diagnostique en privilégier les jeux 
de rôle et autres techniques de simulation relationnelle

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



2. Concevoir et mettre en œuvre des actions 
d’éducation, de prévention et de conclusion 
clinique (diagnostique)

 Formation à l’annonce diagnostique

 Formation à la prévention du risque suicidaire

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



3. Orienter le patient  / usager et coordonner son 
parcours de soins sur un territoire

 Formation à la prise de décision médicale

 Formation à la Coordination de parcours

 Formation à l’animation d’un réseau de soins

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



4. Gérer l’urgence

 Formation à la prescription de médicaments de l’urgence 
dans les situations prévalentes en addictologie en 
privilégiant les techniques de jeux de rôle et autres 
techniques de simulation 

FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



5. Prescrire et délivrer des traitements 
médicamenteux et des dispositifs de soins et 
renouveler ou adapter des prescriptions 
(protocoles) médicales en cours

 Formation à la prescription de médicaments utilisés en 
addictologie (selon une liste prédéfinie). Privilégier 
l’encadrement clinique direct et /ou les jeux de rôle pour 
la formation initiale / continue, et la validation des pratiques

 Formation à la délivrance, si adapté, et à la prescription 
de matériels de réduction des risques et des dommages. 
(Privilégier l’encadrement clinique direct et /ou les jeux de 
rôle pour la formation initiale / continue, et la validation des 
pratiques.)

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



6. Concevoir, mettre en œuvre et évaluer le projet 
de soins addictologique du patient / de l’usager

 Formation au processus décisionnel médical en 
addictologie

 Formation complète validante obligatoire à au moins une 
des thérapies non-pharmacologiques suivantes :
◦ Psychothérapie structurée 
◦ Psychoéducation 
◦ Remédiation cognitive 
◦ Réhabilitation psychosociale 
◦ Education thérapeutique 
◦ Accompagnement et Éducation sur la réduction des risques 

liés à l’usage (AERLU)

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



6. Concevoir, mettre en œuvre et évaluer le projet 
de soins addictologique du patient / de l’usager

 Les pratiques de thérapie non pharmacologique devront inclure 
des objectifs thérapeutiques clairement identifiables, et des 
adaptations de stratégie prédéfinies avec le patient en cas de 
non-atteinte des objectifs, avec supervision médicale 
uniquement en cas de situations prédéfinies, sur la base d’un 
protocole appris lors d’une formation diplômante validée d’IPA 
en addictologie.

FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



7. Coordonner un réseau en pluri-professionnalité

 Formation à la coordination des parcours de soins 
sur un territoire en coopérant avec les acteurs du 
sanitaire, du social et du médico-social

 Formation au « case management »

 Formation à l’approche populationnelle

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



8. Gérer certains aspects administratifs de la prise 
en charge des patients /usagers en Addictologie

 Formation  à la rédaction certificats médicaux, bon de 
transport, arrêts de travail

 Formation PMSI

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



9.Former des professionnels de santé et conduire 
des analyses de pratiques 

 Formation à la méthodologie des Evaluations des 
Pratiques Professionnelles (EPP)

 Pédagogie de l’adulte :
◦ Processus d’apprentissage 
◦ Méthodes pédagogiques dont la simulation, le e-

learning
◦ Posture de formateur
◦ L’évaluation 

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE



10. Contribuer à la recherche et à l’évaluation, à la 
production de résultats scientifiques et son 
intégration dans les pratiques

 Formation à la méthodologie des Evaluations des 
Pratiques Professionnelles (EPP) Voir également 9. 

Former des professionnels de santé et 
conduire des analyses de pratiques 

 Formation à la recherche 
 Validation des Bonnes Pratiques Cliniques de Recherche 

Biomédicales ou BPCRB (optionnel, selon projets de 
service)

QUELLE FORMATION IPA 
ADDICTOLOGIE
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