
A 
(très bon)

B 
(bon)

C (correct)
D

(faible)
E 

(sans objet)

Action d'amélioration: indicateur de suivi

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………….

ACTION/PROGRAMME D'EPP                              

3 - ENGAGEMENT INDIVIDUEL 
Cette fiche doit être renseignée par chaque médecin engagé

Principaux point de satisfaction : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………................................................................
...............................................................................................................................................................................................................................

Inscrire deux points à améliorer pour l'évaluation suivante en fixant des objectifs à atteindre :

Point 1 : 
……………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………..............................................
...................................................................................................................................................................................................................................
..............

> Nom, prénom et discipline : …………………………………………………………………………………………………………………….

Principales difficultés rencontrées :  (fonctionnement RCP, participation, réalisation des projets de soins proposés par la RCP, … ) 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….........
...................................................................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................

> Adresse Professionnelle (établissement) : ……………………………………………………………………………………………………

> Tél : ………………………….. Fax : ……………………………………. E-mail : ……………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………

Point 2 : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………................................................................
...............................................................................................................................................................................................................................

Critère(s) et/ou recommandations utilisée(s) : HAS INCA décembre 2006 + cahier des 
charges RCP d'ONCO PL

> Le projet de soins est intégré dans le dossier du patient (dossier communicant de 
cancérologie)

> Le projet de soins émis par la RCP est présenté au patient qui choisit, in fine, la stratégie 
thérapeutique

> Avant la réunion, une fiche standardisée de données médicales est remplie pour les dossiers 
que je présente

> Tous mes nouveaux cas sont présentés ainsi que ceux pour lesquels un événement peut 
amener à une réévaluation thérapeutique 

> J'étais présent lors de la présentation des dossiers que j'ai inscrits

> Je participe à l'actualisation du référentiel proposé par ONCOPL

Avez-vous repéré des améliorations possibles de la méthode d'EPP utilisée ? Lesquelles ? Comment ?

grilleepp-080613


