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FORMULAIRE DE PRE-INSCRIPTION POUR ETRE CLINICIEN-NE ENSEIGNANT-E
EN CABINET MEDICAL (CEC)

INFORMATIONS PERSONNELLES (les informations qui seront mises a disposition des étudiant-es sont indiquées avec un*)

Nom™

Prénom™

Date de naissance (JJ.MM.AAAA)

Adresse du cabinet (Rue, no.)*

Adresse du cabinet (C.P. Ville)®

Téléphone du cabinet™

Téléphone mobile

E-mail professionnel™

INFORMATIONS PROFESSIONNELLES

Titre(s) de spécialiste™
(cocher ce qui convient)

[OMédecine interne générale [IPédiatrie
Autre dipldme : ..o e e
Autres formations AFC : .......ccoveeevvveeivire e eesreees e

Lieu de la délivrance du titre de spécialiste

Année d’obtention du titre de spécialiste

Année d’installation en cabinet (AAAA)

Je suis installé-e en™

[ICabinet individuel C1Cabinet de groupe

premier recours / médecine de famille! 2

AULIES & et et e e e
ACTIVITES PROFESSIONNELLES
Je propose une consultation a plein temps (et assure .
loccupation a 100% de I'étudiant-e durant la semaine) LIOui
dont au moins 60% de consultations en médecine de [ONon

Je travaille a temps partiel et vais m’associer
avec un-e collégue médecine de premier recours /
médecine de famille’

Nom du-des COlEGUES : .......uuurvrvireseseeseeriereisresisissersesieanaa
[CIN’ai pas encore de partenaire

(N.B. : La-le collégue doit aussi remplir un formulaire de
pré-inscription séparé)

J'ai une activité de consultation mixte™

OAcupuncture [C1Addictions C1Homéopathie
CIEndocrinologie C1Médecine manuelle CDRhumatologie

AULTES oottt e eaeae e et beaeesbaee e eaeaeeeen

Caractéristiques de ma consultation permettant a
I'étudiant-e de connaitre les spécificités de ma pratique™
Merci de préciser si vous avez une formation particuliere

(par exemple Balint, entretien motivationnel, médecine
psychosomatique)

[Consultation psycho-sociale ClLaboratoire Rx
OPetite chirurgie CUrgences [Visite a domicile

[Visites en EMS
AUTIES e e e e s b e e

1 Médecine de premier recours (MPR) Médecine de famille (MF) = médecine interne générale ambulatoire ou pédiatrie ambulatoire
2 Cette rubrique ne concerne que le stage pour les étudiant-es de 6™ année (stage d’un mois en cabinet médical)
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STAGES
Voici un bref descriptif des différents stages organisés en cabinet médical
Stage Breve description Géré par
Stage 2BA (2°™ année) Supervision pendant 4 demi-journées entre novembre et mars [UMFE
ECP Supervision de 2 étudiant-es entre 1 et 4 demi-journées DMF
Stage AMC MPR (4-5éme) Supervision pendant 10 demi-journées SMPR
Stage AMC pédiatrie (4-5éme) Supervision pendant DFEA
Stage 3MA (6°™ année) Supervision pendant 1 mois entre juin et avril I[UMFE / DMF
Je souhaite accueillir O des étudiant-es du Bachelor (1% & 3°™ année)

(cocher ce qui convient) O des étudiant-es du Master (4°™ & 6™ année)

[0 des médecins assistant-es en cabinet (postgrade)
Spécifier quel enseignement : .......ccccoceeveeveeveveeeieciecenen,

J'ai déja accueilli dans mon cabinet médical O des étudiant-es du Bachelor (1% & 3°™ année)

(cocher ce qui convient) O des étudiant-es du Master (4°™ & 6™ année)

[0 des médecins assistant-es en cabinet (postgrade)
Spéficier quel enseignement : .......c.ccovvveeveiecieceeceene.

Formation de base obligatoire :

O Formation de base a Genéve, Lausanne ou Yverdon
Formation de base donnée par une autre Faculté suisse (a
PIECISEI) & ettt cteereere et e e tesbereereee e eaeebeebesre e e senbessessenes

J'ai déja suivi les formations pédagogiques
(cocher ce qui convient)

Autres formations pédagogiques :

[ Cours d’introduction pour maitre de stage de la FMF
(Crét-Bérard)

AULIES & et e e e e e e e

Lieu , le

Complétez ce document et retournez-le par mail ou courrier. Nous vous contacterons dés que possible pour donner suite a votre demande

Si vous étes installé-e dans les cantons de Geneéve, Valais ou Jura a I'Institut universitaire de médecine de famille et de I’enfance : iumfe@unige.ch
ou IUMFE, Rue Michel-Servet 1, 1211 Genéve 4

Si vous étes installée dans les cantons de Vaud, Neuchatel, Fribourg ou Tessin au Département de médecine de famille: dmf.info@unisante.ch ou
Unisanté - DMF, Rue du Bugnon 44, 1011 Lausanne
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