
Fiche de poste de Docteur Junior 
de la phase de consolidation du DES de Gériatrie – Année 2026-2027 

 
Semestres : de Novembre 2026 à avril 2027 et Mai 2027 à octobre 2027  
Chef de service - Responsable d’UF : Dr Laure SERRESSE – Dr Lynda ROUABHI 
Intitulé du service : Unité de soins palliatifs à orientation gériatriques 
Centre hospitalier : Hôpital Charles Foix, Ivry-sur-Seine, GH APHP-Sorbonne Université 
 

Parcours envisagé  

1-Orientation du poste : Activité en salle d’USP + découverte activités d’EMSP intra-hospitalière. 

 

2-Détail de la fonction (nb de lits en responsabilité, demi-journées d’activité autre) (5 lignes maxi) : 

• Prise en charge de 3 à 6 patients d’USP (évaluation et gestion des symptômes dont la douleur, problématiques éthiques dans 

les situations de fin de vie (ex : information et autonomie décisionnelle en situation de vulnérabilité, accompagnement des 

proches, relations avec autres professionnels, …)  

• Travail avec autonomisation supervisée et progressive mais toujours au moins 2 visites seniorisées hebdomadaires et revue 

systématique des entrants. 

• Relations avec équipe soignante +++, transmissions quotidiennes, réunion pluridisciplinaire quotidienne de révision des 

dossiers des sortants (dont les décès), présentation des patients au staff hebdomadaire. 

• Relations avec les familles et entourages +++, initialement toujours accompagné d’un senior puis en autonomie. 

• Activité au sein de l’équipe mobile de soins palliatifs. En début de semestre, accompagnement du médecin senior chargé de 

l’équipe mobile, puis possibilité d’autonomisation progressive pour avis dans les services avec débriefing systématique avec le 

senior.  

 

3-Détail de la progression (5 lignes maximum): 

• Période 1 : Observation du dicteur junior les premiers jours, puis rapidement évaluation et prise en charge des patients sous 

supervision directe en binôme du seigneur.  

• Période 2 : Réalisation d’évaluations de patients avec propositions thérapeutiques au décours sous supervision indirecte 

systématique et debriefing systématique avec senior référent.  

• Période 3 : Réalisation d’évaluations de patients avec propositions thérapeutiques au décours sous supervision indirecte si 

besoin avec senior référent et relecture et correction des comptes rendus par senior référent. 

 

4-Détail de la supervision (organisation, modalités de restitution, nom du référent) (5 lignes maxi): 

• Référent médical de proximité : Dr Lynda ROUABHI, responsable de l’unité fonctionnelle. Entretien initial pour revoir objectifs 

et étapes du stage. Encadrement quotidien et activités communes permanentes. Entretien / 2 mois pour juger autonomisation 

et souhaits du Dr Jr (possibilité d’activités pédagogiques supplémentaires comme formations aux soignants). Débriefing 

systématique après chaque activité d’équipe mobile. 

• Référent médical pour le service de Soins Palliatifs : Dr Laure SERRESSE, MCU-PH de médecine palliative. Rendez-vous possible 

en fonction des besoins du Dr Jr et/ou du référent du proximité (situation complexe, projet pédagogique et/ou de recherche…). 

 

 


