Légende :

(™ Ne figure pas strictement au programme mais important & connaitre.
® Posologies a connaitre.
MODULE 0
O A-Lesoutils 8n OBSTEHQUE .........uvennienieeiiiee e 15
O B -EXxamen gynécolOgifUe .........cunreueeeneeeeeeeeeee e e e e e e e e e e e e e e n e e eans 17
MODULE 2
15— Examen prénuptial .........oooonininii e 21
¢ Préciser les dispositions réglementaires et les objectifs de I'examen
prénuptial
16 — Grossesse normale. Besoins nutritionnels de Ia femme enceinte.................. 23
» Diagnostiquer une grossesse et connaitre les modifications physiologiques
'accompagnant

* Enoncer les régles de suivi (clinique, biologique, échographique) d’une
grossesse normale
¢ Déterminer lors de la premiére consultation prénatale les facteurs de risque
de complications durant la grossesse qui entrainent une prise en charge
spécialisée
 Expliquer les particularités des besoins nutritionnels d’'une femme enceinte
17-1 - Principales complications de la grossesse : « HTA-prééclampsie,
syndrome pré-éclamplique » ........oooeniiiiii i 31

» Diagnostiquer et connaitre les principes de prévention et de prise en charge
des principales complications de la grossesse

17-2 - Principales complications de la grossesse : « Fiévre et grossesse » ............... 37
» Diagnostiquer et connaitre les principes de prévention et de prise en charge
des principales complications de la grossesse
17-3 - Principales complications de la grossesse : Diabéte gestationnel .............. M
¢ Diagnostiquer et connaitre les principes de prévention et de prise en charge
des principales complications de la grossesse

17-4 - Principales complications de la grossesse. Hémorragie génitale.
Interruption de groSSeSSe........cuvuieiieiiie i i rrre e e e eenans 47
» Diagnostiquer et connaitre les principes de prévention et de prise en charge
des principales complications de la grossesse
17 et 21 — Menace d’accouchement prématuré. Prématurité ............................. 57
» Diagnostiquer et connaitre les principes de prévention et de prise en charge
des principales complications de la grossesse
18 — Grossesse extra-UtBrine .............coeuiiniiiiii e 61

» Diagnostiquer une grossesse extra-utérine
¢ identifier les situations d’urgences et planifier leur prise en charge




19 - Troubles psychiques de la grossesse et du post-partum......................

e Dépister les facteurs de risque prédisposant a un trouble psychique
en période anténatale et post-natale

¢ Reconnaitre les signes précoces d’'un trouble psychique en période
anténatale et post-natale

20 - Prévention des risques feetaux : infection, médicament, toxiques,
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* Expliquer les éléments de révention vis-a-vis des infections a risque foetal
* Préciser les particularités de la pharmacocinétique des médicaments chez
la femme enceinte et les risques des médicaments durant la grossesse
* Donner une information sur les risques liés au tabagisme, a l'alcool, a la
prise de médicaments ou de drogues, a lirradiation maternelle pour la

mere et le foetus

21 — Retard de 1a croissance intra-utérin............ccoovveiiiiiiiiiiiieineneens

* Retard de croissance intra-utérin : facteurs de risque et prévention

22 - Accouchement, délivrance et suites de couche normales....................

* Expliquer les différentes phases du travail et de 'accouchement

e Argumenter la conduite a tenir devant un accouchement inopiné
a domicile

e Argumenter la prise en charge d’'une accouchée durant la période
post-partum

24 - Allaitements et complications............cccooviiiiiiiii e

« Expliquer les modalités et argumenter les bénéfices de I'allaitement
maternel
* Préciser les complications éventuelles et leur prévention

25-1 - Suites de couche pathologiques : pathologie maternelle
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» Diagnostiquer les principales complications maternelles des suites de couche::
complications hémorragiques, infectieuses, thromboemboliques

25.2 — Hémorragie de a2 délivrance.............cccovuieiieieiieiiiiieeeecee e

¢ Diagnostiquer les principales complications maternelles des suites
de couche : complications hémorragiques

26 — Anomalies du cycle menstruel. Métrorragies.............cc.ccoeveviiiiinnenns

* Diagnostiquer une aménorrhée, une ménorragie, une métrorragie
* Reconnaitre et traiter un syndrome prémenstruel

27 — Contraceplion .......c.ouinieii i

* Prescrire et expliquer une contraception

» Discuter les diverses possibilités de prise en charge d’'une grossesse
non désirée

* Discuter les indications de la stérilisation masculine et féminine

28 — Interruption volontaire de groSSeSSEe .......ccvvveriiierrierieierarirrnriennraens

* Préciser les modalités réglementaires

¢ Argumenter les principes des techniques proposées

* Préciser les complications et les répercussions de l'interruption volontaire
de grossesse

29 — Stérilité du couple : conduite a tenir

lors de la premiére auscultation ............cccooveiiiiii i

* Argumenter la démarche médicale et les examens complémentaires de
premiere intention nécessaire au diagnostic et a la recherche étiologique



30 - Assistance médicale a la procréation. Principaux aspects biologiques,
médicaux et ethiquUesS .........c..oeieini s

¢ Argumenter la démarche médicale et expliquer les principes de I'assistance
médicale a la procréation

31-1 - Problemes posés par les maladies génétiques. A propos d’'une maladie

chromosomique : latrisomie 21....... ...

» Expliquer les bases du conseil génétique, et les possibilités de diagnostic
anténatal

* Expliquer les problemes liés a la maladie et les retentissements de I'arrivée
d’un enfant souffrant de la maladie génétique sur le couple et la famille

» Diagnostiquer la trisomie 21, en connaitre I'évolution naturelle et les
principales complications

31-2 - Problemes posés par les maladies génétiques.
A propos d’une maladie génétique : la mucoviscidose ...............c..en.....

* Expliquer les bases du conseil génétique, et les possibilités de diagnostic
anténatal

¢ Expliquer les problémes liés a la maladie et les retentissements de I'arrivée
d’un enfant souffrant de la maladie génétique sur le couple et la famille

31-2 - Problemes posés par les maladies génétiques.
A propos d’une maladie d’instabilité : le syndrome de I’X fragile ............

* Problemes posés par les maladies génétiques a propos d’'une maladie
d’instabilité : le syndrome de I'X fragile

B0 = IMBNOPAUSE .....cneneneeiie et e e e ra s s e s e e e raarnanrararnrnrnenens

¢ Diagnostiquer la ménopause et ses conséquences pathologiques
* Argumenter lattitude thérapeutique et planifier le suivi d’'une femme
ménopausée

© 55-1-Prolapsus et incontinence UKNAIre..........ccoeveviiiriii e rrerarenees

88 - Infections génitales de la femme (salpingite). Leucorrhées ......................

» Diagnostiquer une infection génitale de la femme
¢ Argumenter l'attitude thérapeutique et planifier le suivi de la patiente
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¢ Diagnostiquer une infection génitale de la femme
* Argumenter l'attitude thérapeutique et planifier le suivi de la patiente

93 - Infections urinaires de I’enfant et de I’adulte. Leucocyturie
(particularités chez la femme enceinte)...........cooenieieiiiiiiiiiiiiiiiceeeens

» Diagnostiquer une infection urinaire chez le nourrisson, I'enfant et 'adulte
¢ Argumenter I'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient

147-1 - Dépistage des états précancéreux du col de I'utérus ;
cancer du col utérin ; cancer de I’endomeétre ; fibromes .......................

» Diagnostiquer une tumeur du col utérin et du corps utérin
¢ Argumenter I'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient
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¢ Diagnostiquer une tumeur du col utérin et du corps utérin
* Argumenter l'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient

147-3 - Dépistage des états précancéreux du col de I'utérus...............cccceuenenens 17

¢ Diagnostiquer une tumeur du col utérin et du corps utérin
* Argumenter l'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient

147-4 - Cancer de PentomeIre ......c.cvneieiiiiiiii it eeteeeiee e aeieseaneanenn 175

* Diagnostiquer une tumeur du col utérin et du corps utérin
¢ Argumenter I'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient

1531 — CaNCer U POVAII® ....ueenee ettt e eie e e e an e aeeane e s eanesaneanns 179

¢ Diagnostiquer une tumeur de I'ovaire

153-2. Tumeurs bénignes de 'ovaire ............c.coeeeiiiiiiiiiiiii e 183
¢ Diagnostiquer une tumeur de I'ovaire
159-1. Cancer du SBiN .....coeieiei e eaeas 187

¢ Diagnostiquer une tumeur du sein
* Argumenter l'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient

159-2. Lésions hénignes du SEiN .........ccuvniiiiiiiieii v e e reaenens 193

¢ Diagnostiquer une tumeur du sein
* Argumenter l'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient

196. Douleur abdominale aigué de la femme enceinte ................ccccoeeieenan.n. 199

» Diagnostiquer une douleur abdominale aigué chez une femme enceinte
* |dentifier les situations d’urgence et planifier leur prise en charge

Partie Il - Maladies et grands syndromes

243. Hémorragie génitale chez lafemme ..............ccooiiiiiiiiiicicceea 203

¢ Diagnostiquer une hémorragie génitale chez la femme
* Argumenter l'attitude thérapeutique et planifier le suivi du patient

Partie lll - Orientations diagnostiques

292. Algies pelviennes chez la femme.............c.ccooeiiiiiiiii e 207

* Devant des algies pelviennes chez la femme, argumenter les principales
hypothéses diagnostiques et justifier les examens complémentaires
pertinents

2096. AMENOITNEE .......eeeeieeie e e r e e enns 21
* Devant une aménorrhée, argumenter les principales hypothéses
diagnostiques et justifier les examens complémentaires pertinents

342. Tuméfaction pelvienne chez lafemme..............cccoiiiiiiiiiiiiiiiien 215

¢ Devant une tuméfaction pelvienne chez la femme, argumenter les principales
hypothéses diagnostiques et justifier les examens complémentaires
pertinents



