FICHE D'APPRECIATION
DU STAGE OFFICINAL D’INITIATION

(A compléter par le stagiaire)

FACULTE DE PHARMACIE DE :

Etudiant : Officine :
NOM Gt Nom du pharmacien:
prénrom: Adresse:
z . .. . . Assez . Tres
Evaluation par le stagiaire du lieu de stage Insuffisant . Bien .
bien bien

Accompagnement dans la découverte du métier

Caractere formateur

Encadrement, disponibilité

Intégration a I'équipe officinale

Moyens mis a votre disposition (informatique, revues,
bibliographie, ...)

Connaissances de I'informatique officinale

Initiation a I'analyse d’ordonnances

Initiation aux échanges avec les patients

Connaissance aux formes pharmaceutiques

Initiation aux préparations

En quelques mots indiquez :
e Ceque le stage vous a apporté ? :

e Si vous considérez que votre maitre de stage a bien rempli son role pédagogique
(JUSEITIEI) v ettt ettt ettt st e et e et st e et et eassae et saaesbere s ansene

e Sivotre stage vous a donné envie de vous diriger vers la voie de I'officine (ou non) et quelles en sont

les raisons :

e Sivous envisagez de continuer a travailler durant I’lannée universitaire auprés de votre maitre

de stage, et vos raisons :

Signature du stagiaire : Date:

A retourner par mail a Mme Sellier Anais (anais.sellier@umontpellier.fr) avant le_jeudi 22 aout 2024.



mailto:anais.sellier@umontpellier.fr

