Analyse des Equivalences entre
les Programmes PEF et PRISME

Cette présentation détaille I'estimation du gain d'heures potentielles pour un
apprenant diplémé du programme PEF souhaitant intégrer le programme
PRISME. Notre analyse porte sur les volumes horaires, les contenus redondants et
les compétences acquises, afin d'établir un parcours optimisé pour les

professionnels déja formés.
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SPECIALISATION

Répartition des Heures de Formation

Comparaison détaillée des volumes horaires entre les deux programmes de formation professionnelle.

Composant Programme PEF Programme PRISME
Enseignement distanciel (ED) 120h (3x40h) 290h (110 + 100 + 80h)
Enseignement présentiel (EP) 126h (3x42h) 126h (3x42h)
Mentorat clinique (MP) X (non inclus) 84h (21 + 21 + 42h)
Total volume horaire 246h 500h

® .+ L'écart de 254 heures entre les deux programmes s'explique principalement par l'ajout du mentorat clinique et
I'approfondissement de I'enseignement distanciel dans PRISME.
+ Il est possible d'ajouter des heures de mentorat clinique a partir de PEF-A2 chez un Fellow IFOMPT - Instructeur PEF / PRISME



Heures Potentiellement Validées par Equivalence
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Raisonnement clinique
~90h (issus de PRISME 1&2 ED)

Excellente couverture des aspects EBP,
douleur et troubles
musculosquelettiques dans les modules
PEF1/2/3

&l

Imagerie et diagnostic différentiel
MSK

~50h (ED et EP de PRISME 2)

Compétences avancées en échographie,
connaissances en IRM/radiographie a

compléter

oooo
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Communication thérapeutique
~20h

Présente dans le programme PEF mais
moins approfondie que dans le cursus
PRISME

Total des heures équivalentes estimées : = 160h validables sur les 500h totales du programme PRISME, soit 32% du cursus.
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Compétences Non Validables : A Compléter

1 Mentorat clinique

— 84h - Composante absente du programme PEF mais essentielle
e dans PRISME

CLINICAL SKILLS
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2 Méthodologie de recherche

~50h - Approche scientifique approfondie spécifique a PRISME

3 Ccommunication interdisciplinaire

~30h - Aspects éthiques et coordination des soins peu

développés en PEF

4 cas complexes

~30-40h - Pathologies MSK, pharmacologie clinique,

comorbidités

Total non validable : ~200-220h




Conclusion et Parcours Recommandeé

32%

Réduction du volume horaire

Gain d'environ 160 heures sur les 500h totales du programme PRISME

100%

Validation PRISME 1

Possibilité de valider entiérement le premier module du programme
Parcours Personnalisé Recommandé

Un apprenant dipldmé du programme PEF jusqu'a PEF3 peut bénéficier d'une intégration directe en PRISME 2 avec un

aménagement spécifique tenant compte des acquis préalables.

Cette optimisation du parcours maintient l'intégrité des compétences finales tout en reconnaissant l'expertise déja développée.

Learning
Journey
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