POURQUOI
CHOISIR L'IFIS ?

40 ans aux c6tés des industries

de santé... L'lfis, référence

du secteur, associe expertise pharma
et expérience de pédagogue

pour répondre a vos besoins.

Au service du développement

des compétences, I'lfis décline
une gamme compléte de services :
formations aux multiples formats,
solutions sur mesure, conseils...
N'hésitez pas a nous consulter.

formations

COMPRENDRE LE SYSTEME DE SANTE
FRANCAIS ET SES EVOLUTIONS

+ Vous aurez une vision globale du nouveau paysage de la santé.

_|_ Vous comprendrez les roles, missions et interactions entre les
différents acteurs du systéme de santé.

+ Vous serez mieux armé pour comprendre l'impact de ces
évolutions sur les métiers de la santé et sur votre relation avec vos
interlocuteurs.

OBJECTIFS

Acquérir les connaissances essentielles sur la
politique de santé et ses implications au niveau
régional et local (ARS, conventions médicales,

etc.).
v Nouveau Savoir positionner les différents acteurs du
Programme systéme de santé (institutions publiques,

professionnels de santé, administrations
sanitaires, etc.).

Comprendre les enjeux économiques du
systéme de santé et leur impact sur le pilotage
institutionnel.
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de santé... L'lfis, référence

du secteur, associe expertise pharma
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formations aux multiples formats,
solutions sur mesure, conseils...
N'hésitez pas a nous consulter.

Cartographie et organisation du systéme de santé

= Les acteurs du systéme de santé
» Les politiques de santé publique : plans et programmes
* Le pilotage du systeme de santé

Les acteurs nationaux et internationaux

= Le ministére en charge de la Santé et les différents services
ministériels

» Les agences et institutions sanitaires

» Les organismes financeurs

= Les instances européennes

Les acteurs régionaux

= Les politiques de santé publique au niveau régional
» Les agences régionales de santé
= L’organisation de I'offre de soins

- Le parcours de soins et de santé

- Les communautés professionnelles territoriales de santé (CPTS)

- Les maisons et pobles de santé
- Les réseaux de soins
- L’éducation thérapeutique
= L’évolution de la place de I’hépital dans le systéme de santé

- La mise en place des Groupements hospitaliers de territoire (GHT)

- La coordination ville/hopital

Les derniéres réformes du systéme de santé et les
mutations en cours

= L’impact des derniéres lois de santé

- La loi HPST

- La loi Bertrand

- La loi de modernisation de notre systeme de santé 2016
= « Ma santé 2022 »

- Vers un nouveau systeme de santé ?

- Les évolutions a venir dans I’organisation et le financement des soins

lda SABBAH

Docteur en pharmacie, praticien attaché hospitalier, pole de biologie
et imagerie médicale a I'hdpital Saint-Antoine Paris. Formatrice
indépendante au sein de la société GEMS, auprés de réseaux de vente
et des industries de santé. Elle anime régulierement pour I'lfis des
formations a I’environnement de la santé.

PERSONNES CONCERNEES

Tout collaborateur des industries de santé dont la fonction nécessite
de comprendre le systéme de santé (direction générale, réglementaire,
acceés au marché, marketing, etc.).

PEDAGOGIE

Méthode C Vidéoprojection du support PowerPoint. Alternance
d’exposés, de discussions avec le formateur et entre participants.
Cas pratiques et travaux en sous-groupes, directement applicables
par le participant de retour a son poste de travail. Remise d’une
documentation pédagogique.

INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES

Prérequis : AUCUN.

Chaque formation donne lieu a I’envoi d’une attestation de fin

de formation. En cas d’évaluation des acquis, les résultats sont
communiqués.

Formation mixte pharma et/ou dispositif médical et/ou cosmétique
favorisant le partage intersectoriel d’expérience entre industries de
santé.
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BULLETIN D’INSCRIPTION

Bulletin individuel a photocopier, compléter et nous retourner par fax au 01 46 03 98 34
ou par courrier : IFIS, 15, rue Rieux - 92517 Boulogne-Billancourt Cedex
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T Inscrit a ’Ordre - N° de RPPS/ADELI ...
0 Mme OM. O Docteur O Professeur

J’encadre une équipe I oui I non

NOM & Prénom :

Fonction @ .....oooooiiiiii Service :

Adresse (si différente de Celle de [ENIEPIISE) : - vuuneuuneeun ettt e ettt et e et e et et e et e e e e et e eaneeaneeens
Codepostal:l_| | [ | | WVille: .coooooiiiiiiiiiiinen, Pays :

Téléphone ligne directe:L1 | 1 | + | 1 | | | Faxlignedirecte: L1 | + [ 1 [ 1 | ||

L= 12 =1 | PPNt

CONTACT N+1 DU PARTCIPANT

OMme OM. Nom :

L= 11 = | P PPN

CONTACT ADMINISTRATIF

(7 RESPONSABLE FORMATION ou 1 MANAGER (N+1) ou 11 PERSONNE CHARGEE DE LA GESTION
ADMINISTRATIVE DE LINSCRIPTION

Prénom :

O Mme OM. Nom :

Prénom :

Codepostal:L_| | | | | Ville: .cooooooreereerraeneenne. Pays :

Téléphone lignedirecte:|_1 | 1 | + | 1 | 1 | Faxlignedirecte: |1 | 1 | 1 | 1 | | |
ML 2 oo
N° DE BON DE COMMANDE (G reporter Sur la facttre) = .....c...uueeuuu e e e e

MODE DE REG LEMENT (Paiement a l'inscription ou a réception de la facture )

Merci d’indiquer en référence : IFIS - code formation : « .... » - N° de facture - Nom du participant.
[ Par chéque libellé a I'ordre de I'lFIS 3 Par virement bancaire a I'ordre de :
«IFIS», HSBC Trocadéro - Compte IFIS - 112, avenue Kléber - 75016 Paris - France
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Signature :
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consultables sur notre site : www.ifis.asso.fr

Pour toute question concernant cette inscription, contactez-nous au 01 41 10 26 26
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