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	RECONNAISSANCE DE STAGE
Rapport du stagiaire



CERTIFICATION DE LA SPÉCIALITÉ DE BIOCHIMIE CLINIQUE
Le présent document s’appuie et s’interprète en conformité avec le Règlement sur les spécialités de l’Ordre des chimistes du Québec (RLRQ c. C-15 r. 14) (ci-après : le « Règlement »)

Pour ne pas alourdir le texte et afin de faciliter la lecture, le masculin est employé comme genre neutre.

Pour pouvoir se présenter aux examens de certification de la spécialité en biochimie clinique, le candidat à la spécialité en biochimie clinique (ci-après : le « candidat ») doit obtenir une lettre d’admissibilité aux examens (a. 16 du Règlement). Pour obtenir une lettre d’admissibilité, le candidat doit satisfaire aux exigences de l’article 17 du Règlement, dont celle d’avoir effectué un stage d’études postdoctorales de spécialité en biochimie clinique (ci-après : le « stage ») reconnu (a. 17 du Règlement) et conforme au syllabus du programme de formation postdoctorale en biochimie clinique de l’Ordre des chimistes du Québec (ci-après : le « syllabus »). C’est le Comité de biochimie clinique qui est responsable de formuler les recommandations en vue de la reconnaissance du stage par le Conseil d’administration (a. 3 et 13 du Règlement). À cette fin, le candidat doit remettre les formulaires suivants :

· Reconnaissance de stage – Rapport du stagiaire (obligatoire)
· Reconnaissance de stage – Rapport du directeur de stage (obligatoire)
· Reconnaissance de stage – Appréciation des sites externes (facultatif)

Le Rapport du stagiaire se présente sous la forme d’une grille d’évaluation. Celle-ci se veut être un outil d’amélioration continue visant à permettre au directeur de stage de connaître les forces et les faiblesses du stage selon la perspective du candidat. Le directeur de stage, en tant que formateur professionnel, a des obligations déontologiques à respecter. Cette évaluation permettra donc d’apprécier les points positifs et négatifs et d’apporter des correctifs si nécessaire.

INSTRUCTIONS

Veuillez compléter le Rapport du stagiaire le plus objectivement possible afin d’avoir le portrait le plus juste possible de votre stage avec votre directeur de stage. Si des conflits personnels vous ont opposé à votre directeur, veuillez le mentionner. Cette évaluation doit toutefois mettre en lumière les points positifs et négatifs de votre stage, et ce, de la façon la plus objective possible.

IMPORTANT : Si vous avez effectué votre stage en co-direction, vous devez remplir un Rapport du stagiaire pour chacun des co-directeurs.

Le cas échéant, si vous avez effectué une partie de votre stage sur un ou plusieurs site(s) externe(s), vous pourrez en faire une évaluation facultative à l’aide du formulaire intitulé « Reconnaissance de stage – Appréciation des sites externes » si vous le souhaitez.

Le Rapport du stagiaire doit être complété la fin du stage. La date limite de dépôt des dossiers est le 31 août de l’année où le candidat veut se présenter aux examens de certification de la spécialité en biochimie clinique.

CONFIDENTIALITÉ

Le contenu du Rapport du stagiaire ne sera pas divulgué au directeur/codirecteur de stage, mais pourrait servir à une rétroaction dénominalisée.

	1. CANDIDAT À LA SPÉCIALITÉ EN BIOCHIMIE CLINIQUE

	IDENTIFICATION DU CANDIDAT

	
	
	

	NOM
	 PRÉNOM
	NO DE PERMIS



	2. STAGE D’ÉTUDES POSTDOCTORALES DE SPÉCIALITÉ EN BIOCHIMIE CLINIQUE

	BIOCHIMISTE CLINIQUE RESPONSABLE

	
	
	☐ DIRECTEUR DE STAGE

☐ CO-DIRECTEUR DE STAGE
	

	NOM
	 PRÉNOM
	
	NO DE PERMIS

	DÉTAILS CONCERNANT LA PÉRIODE DE STAGE

	
	
	

	DATE DE DÉBUT (AAAA-MM-JJ)
	 DATE DE FIN (AAAA-MM-JJ)
	MILIEU D’ACCUEIL PRINCIPAL





	3. APPRÉCIATION GÉNÉRALE DU STAGE

	ÉVALUATION DU DIRECTEUR/CO-DIRECTEUR DE STAGE

	
	s.o.
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Mon directeur/co-directeur de stage me rencontrait régulièrement pour faire le suivi de mes apprentissages et s’assurer que j’avais atteint les objectifs.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon directeur/co-directeur de stage était disponible pour discuter avec moi au besoin.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon directeur/co-directeur de stage a su stimuler mon intérêt et ma curiosité.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon directeur/co-directeur de stage s’assurait que j’avais atteint les objectifs d’apprentissage des stages dont il était responsable (ex. questions orales, questions écrites).

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon directeur/co-directeur de stage a, dans l’ensemble, été professionnel et respectueux.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	J’ai, dans l’ensemble, apprécié mon expérience de stage et je recommanderais mon directeur à de futurs candidats.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐



	Commentaires (ce que vous avez aimé / ce qui pourrait être amélioré)




	ÉVALUATION DU MILIEU D’ACCUEIL PRINCIPAL

	
	s.o.
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Mon plan de formation était bien structuré.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon stage m’a permis de progresser dans mon apprentissage et de couvrir le syllabus.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon stage m’a permis de développer mes compétences pratiques sur le plan analytique (ex. utilisation des appareils de laboratoire, observation du fonctionnement et entretien de différents appareils).

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon stage m’a permis de développer mes compétences sur le plan clinique 
(ex. interactions avec les autres professionnels : infirmières, médecins, pharmaciens ; stage d’observation sur des unités de soins ou clinique).

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon stage m’a permis de développer mes compétences en gestion 
(ex. participer aux réunions, appels d’offre, interaction avec les approvisionnements et achats du centre hospitalier, évaluation des compétences techniques des technologistes).

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon stage m’a permis de développer mes compétences sur le plan de la communication et de l’enseignement (ex. formations continues aux technologistes, production de matériel éducatif pour les autres professionnels de la santé).

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon stage m’a permis de participer à des projets de recherche et/ou de développement pertinents.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	L’environnement physique du laboratoire de mon milieu d’accueil principal était adéquat.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Je disposais d’un environnement d’apprentissage optimal (bureau, ordinateur, matériel de bureau et accès informatiques).

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Les technologistes médicaux de mon milieu d’accueil principal étaient disponibles et impliqués dans certains aspects techniques de mon stage.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Les médecins, pharmaciens et autres professionnels de mon milieu d’accueil principal étaient disponibles et impliqués dans certains aspects cliniques de mon stage.
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Commentaires (ce que vous avez aimé / ce qui pourrait être amélioré)




	ÉVALUATION DES SITES EXTERNES AU MILIEU D’ACCUEIL PRINCIPAL

	
	s.o.
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Les opportunités de formation continue étaient adéquates en nombre et en qualité (congrès, webinaires, etc.).

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐

	Mon plan de formation m’a donné l’occasion de visiter suffisamment de sites externes à mon milieu d’accueil principal pour compléter mes apprentissages.

	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐



Liste des sites externes au milieu d’accueil principal où une partie du stage s’est déroulé

Dressez une liste des sites externes à mon milieu d’accueil principal ou une partie de votre stage s’est déroulée, en indiquant le nom du principal responsable de votre stage sur le site extérieur avec que son titre professionnel (biochimiste clinique, médecins, etc.). De même, indiquez si vous joignez le formulaire facultatif « Reconnaissance de stage – Appréciation des sites externes ».

	Identification du site externe
	Identification du principal responsable
	Formulaire facultatif « Reconnaissance de stage – Appréciation des sites externes » joint à ce document ?

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON

	
	
	☐ OUI
	☐ NON



	Commentaires (ce que vous avez aimé / ce qui pourrait être amélioré)




	Légende :

	1 :
2 :
3 :
4 :
5 :
6 :
7 :
s.o. :
	Pas du tout d'accord
Pas d'accord
Plutôt pas d'accord
Indifférent
Plutôt d'accord
D’accord
Tout à fait d'accord
Sans objet












	4. DÉCLARATION DU CANDIDAT

	ATTESTATION DE CONFORMITÉ DU STAGE D’ÉTUDES POSTDOCTORALES DE SPÉCIALITÉ EN BIOCHIMIE CLINIQUE
En signant le présent formulaire, le candidat à la spécialité en biochimie clinique déclare avoir réussi un stage d’études postdoctorales de spécialité en biochimie clinique conforme au syllabus du programme de formation postdoctorale en biochimie clinique de l’Ordre des chimistes du Québec.



EN FOI DE QUOI, je soussigné(e) déclare que les renseignements figurant dans le présent formulaire sont, à ma connaissance, véridiques et complets.

	
	
	
	
	

	SIGNATURE DU CANDIDAT
	
	DATE (AAAA-MM-JJ)
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