
DIPLÔME D'ÉTUDES SPECIALISÉES : DERMATOLOGIE VENEREOLOGIE 

ANNEXE : LISTE DES CONNAISSSANCES ET COMPETENCES

Programme disponible sur le  livret de DES sur le site du CEDEF www.cedef.org
Au cours du cursus du DES de dermatologie, la formation progressive par phase, permet  :
1- D’acqué
rir  lés  connaissancés  thé
oriqués  ét  pratiqués  né
céssairés  én  dérmatologié  mé
dicalé,  dans  sés  diffé
réntés

composantés  y  compris  oncodérmatologié  ét  immunodérmatologié,  én  dérmatologié  chirurgicalé,  ésthé
 tiqué  ét
corréctricé.

2- Dé savoir préndré én chargé lés patiénts én hospitalisation ét én consultation.
3- D’approfondir lés connaissancés thé
oriqués ét pratiqués én dérmatopathologié ét én biologié cutané
é.
4- Dé sé formér a!  la réchérché biomé
dicalé dans lé domainé dé la dérmatologié dans l’objéctif  dé communiquér ét dé

publiér (mé
moiré du DES).
5- D’appliquér lés principés d’é
 thiqué ét dé dé
ontologié.
6- D’acqué
rir uné éxpértisé dans cértains domainés particuliérs dé la dérmatologié (dérmato-allérgologié, immunologié

cliniqué, dérmatologié pé
diatriqué, photobiologié, inféctions séxuéllémént transmissiblés, pathologiés dés muquéusés,
angiodérmatologié…). 

La formation est basée sur l’enseignement en stage, les séminaires de formation et programmes d’e-
learning nationaux, les enseignements locaux et régionaux et la participations à des journées organisées
par les groupes thématiques de la Société Française de Dermatologie et congrès recommandés.
Lé programmé ést suscéptiblé d’é, tré ré
gulié!rémént actualisé
  par lé CEDEF, én concértation avéc lés répré
séntants du CNU
ét lés coordonnatéurs dé la discipliné, avéc voté én Assémblé
é gé
né
ralé.

Acquisition progressive selon les phases socle, approfondissement et consolidation

Code  couleur
phase

Soclé Approfondissémént Consolidation

LISTE CONNAISSANCE ET COMPETENCES Phasé Enseignements 
nationaux 
formations 
recommandées

FORMATION A LA DERMATOLOGIE MEDICALE

1 Anatomie, physiologie, immunologie dé la péau S é-léarning 
CEDEF

2 Séméiologie : réconnaî,tré  lés  principalés  lé
sions  é
 lé
méntairés  ét  discutér  lés
diffé
réntés hypothé!sés diagnostiqués

S Sé
minairé 
CEDEF

3 Connaissances des signes anatomopathologiques des dermatoses et des tumeurs
cutanées les plus fréquentes

S é-léarning 
CEDEF

4 Diagnostic et prise en charge des urgences dermatologiques
Erythrodérmié, ré
actions cutané
és allérgiqués ét non allérgiqués aux mé
dicaménts, , 
purpuras, é
rosions ét ulcé
rations muquéusés, angioédé!més

S

Dérmatosés inféctiéusés gravés, dérmatosés bulléusés ménaçant lé pronostic vital, A

6 Diagnostic et prise en charge des dermatoses faciales courantes
acné
  juvé
nilé, dérmatité sé
borrhé
 iqué, rosacé
é

S

7 Diagnostic et prise en charge des dermatoses allergiques
Urticairé ét angiooédé!més, dérmatité atopiqué, dérmatosés dé contact, toxidérmiés

S é-léarning 
CEDEF
Congrès GERDA

A

8 Diagnostic et prise en charge des plaies, troubles trophiques cutanés et troubles 
de la cicatrisation
Ulcé!rés dé jambé, pértés dé substancé, éscarrés

S

Cicatricés hypértrophiqués ét ché
 loî5dés A
9 Prise en charge des dermatoses tumorales et cancers cutanés comprenant la 

prévention, le diagnostic et le traitement, tenant compte des recommandations 
existantes :
-Tuméurs bé
nignés é
pithé
 lialés, conjonctivés ét mé
 lanocytairés. 
-Carcinomés cutané
s baso-céllulairés, é
pidérmoî5dés ét annéxiéls.
-Mé
 lanomé stadé I a!  III

S é-léarning 
CEDEF

Séminaire de 
l’EADO

-Mé
 lanomé : connaî,tré la prisé én chargé au stadé IV
-Dérmatosés par infiltrats céllulairés lympho-monomyé
 locytairés, lymphomés ét 
pséudo-lymphomés cutané
s
-Mastocytosés, Histiocytosés
-Carcinomé  néuro-éndocriné  cutané
 ,  Maladié  dé  Pagét,  mé
 tastasés  cutané
és,
dérmatofibrosarcomé dé Dariér Férrand

A

http://www.cedef.org/


10 Diagnostic et prise en chage des dermatoses de mécanisme immunologique ou
allergologique et des manifestations dermatologiques des maladies de système :
Maladié bulléusé auto-immuné fré
quénté : pémphigoî5dé bulléusé
Urticairés allérgiqués ét non allérgiqués (urticairés physiqués), 
Lichén plan
Psoriasis : savoir réconnaî,tré ét préndré én chargé sés diffé
réntés formés cliniqués

S

Journée annuelle 
du Groupe de 
Recherche sur le 
psoriasis

Maladiés  bulléusés  auto-immunés :  Pémphigus,  pémphigoî5dé  dés  muquéusés,
é
pidérmolysé bulléusé acquisé, dérmatité hérpé
 tiformé, dérmatosé a!  IgA liné
airé
Urticairés syndromiqués 
Hypodérmités inflammatoirés (non inféctiéusés) aigués ét chroniqués (panniculités), 
Lupus é
rythé
matéux, dérmatomyosité, sclé
rodérmiés, maladié dé Béhçét,
Lichén sclé
réux, dérmatosés liché
noî5dés, pityriasis liché
noî5dé
Pityriasis rubra pilairé
Hidradé
nité suppuré
é (maladié dé Vérnéuil)
Maniféstations cutané
o-muquéusés lié
és  a!  l’immunodé
préssion  congé
nitalé,  acquisé
ou iatrogé!né, én particuliér chéz dés patiénts transplanté
s d’organé ou ayant éu uné
gréffé dé céllulés souchés hé
matopoî5é
 tiqué, ré
action du gréffon contré l’ho, té
Dérmatosés néutrophiliqués ét dérmatosés é
osinophiliqués

A

11 Connaître  les  manifestations  cutanées  des  maladies  endocriniennes  et
métaboliques (ié : diabé! té, dysthyroidiés)

A

12 Connaître les signes cliniques et les explorations à réaliser pour le diagnostic et
le suivi des maladies du tissu conjonctif et dermatoses de surcharge
-Mucinosés,  amylosés  cutané
és,  xanthomés  ét  xanthomatosés,  calcinosés  ét
ossifications cutané
és.
-Maladiés  du  tissu  conjonctif,  ané
 todérmiés,  pséudoxantomé  é
 lastiqué,  maladié
d’Ehlérs Danlos, maladié dé Marfan…

A

13 Angiodermatologie : orientation diagnostique et étiologique, prise en charge
-Acrosyndromés, té
 langiéctasiés, purpuras ét vasculités, livédo
-Malformations  vasculairés  congé
nitalés  ét  tuméurs  vasculairés  bé
nignés,
angioké
ratomés, angiomés.
-Thrombophlé
bité supérficiéllé ét thrombosé véinéusé profondé.

A Journée du 
Groupe 
Angiologie de la 
SFD

14 Dermatoses  par  agents  physiques   :  savoir  les  diagnostiquer,  organiser  leur
exploration et leur prise en charge. Connaître aussi le cas échéants les actions de
prévention à mettre en place. 
-Dérmatosés  dués  a!  l’éxposition  aux  ultra-violéts  (lucités,  porphyriés,
photosénsibilisation éxogé!né : photosénsibilsation dé contact ét photosénsibilisations
mé
dicaméntéusés) 
-Dérmatosés dués  a!  l’éxposition au  froid  (acrosyndromés,  cryoglobuliné
miés),  ou a!
d’autrés agénts physiqués (radiodérmité…)

A Cours National de 
photodermatologi
Congrès de la 
Société Française 
de 
Photodermatologie

15 Troubles de la pigmentation cutanée : Oriéntation diagnostiqué dévant dés hypo- ét
hypérpigméntations congé
nitalés ét acquisés 
Savoir diagnostiquér ét préndré én chargé un patiént attéint dé vitiligo

A

16 Pathologie des muqueuses buccales, génitales : oriéntation cliniqué diagnostiqué ét
é
tiologiqué.

A Sé
minairé 
CEDEF

17 Pathologies des phanères et des annexes : 
-Maladiés ét tuméurs dé l’apparéil ungué
al, maladiés dés poils, dés chévéux ét du cuir
chévélu 
Connaî,tré la prisé én chargé d’uné péladé, d’uné alopé
cié androgé
nogé
né
 tiqué ét d’uné
alopé
cié cicatriciéllé
-Pathologié non tumoralé dés glandés sudoralés, apocriné ou éccrinés

A é-léarning 
CEDEF
Journée du 
groupe ongle de 
la SFD

18 Dermatoses infectieuses
-Bacté
riénnés,  mycobacté
riénnés,  viralés,  parasitairés  (dont  éctoparasités),
mycologiqués

S

Sé
minairé (IST)-Inféctions séxuéllémént transmissiblés 
-Syphilis,  gonococcié,  autrés  inféctions  gé
nitalés  bassés,  chlamydia,  donovanosé,
lymphogranulomatosé vé
né
riénné, chancré mou
-Pathologié masculiné ét fé
mininé lié
é aux HPV
-Hérpé!s gé
nital
-Maniféstations cutané
és dé l’inféction par lé HIV
-Dérmatosés inféctiéusés é
mérgéntés

A

19 Manifestations  cutanées  liées  au  prurit  et  prurigos :  oriéntation  é
 tiologiqué  ét
prisé én chargé thé
rapéutiqué

A

20 Manifestations cutanées d’origine psychogène : oriéntation é
tiologiqué ét principé 
dé la prisé én chargé

A

21 Dermatoses pédiatriques -enfant, nouveau-né et nourrisson A é-léarning 



-Principés  dé  l'éxamén  dérmatologiqué  du  nouvéau-né
  a!  térmé  ét  pré
maturé
 ,  du
nourrisson ét dé l'énfant
-Dérmatosés  né
onatalés  transitoirés,  principalés  conduités  a!  ténir  én  dérmatologié
né
onatalé
-Dérmités du sié!gé ét dérmatosés du nourrisson
-Dérmatité atopiqué dé l'énfant
-Anomaliés vasculairés : hé
mangiomés infantilés, angiomés plans
-Nævus  mé
 lanocytairés  congé
nitaux  ét  acquis.  Mastocytosé.  Principalés  tuméurs  dé
l'énfant
-Diagnostic dés troublés dé la pigméntation
-Exanthé!més inféctiéux
-Dérmatosés viralés courantés (vérrués ét molluscums contagiosums)
-Ectoparasitosés : galé du nourrisson, pé
diculosé, prurigo
-Inféctions bacté
riénnés ét mycosiqués chéz l'énfant
-Thé
rapéutiqué dérmatologiqué chéz l'énfant
-Accompagnémént dé l'énfant a!  l'adulté dans lés dérmatosés chroniqués

CEDEF

Cours nationaux 
de Dermatologie 
pédiatrique 
(hôpital Necker, 
Arcachon, 
Journées 
Atlantiques)

22 Dermatoses d’origine génétique ou embryologique
-Troublés  dé  la  diffé
rénciation  é
pidérmiqué,  ichtyosés,  ké
ratodérmiés  palmo-
plantairés, é
pidérmolysés bulléusés hé
ré
ditairés
-Autrés  gé
nodérmatosés :  Néurofibromatosés,  sclé
rosé  tubé
réusé  dé  Bournévillé,
né
oplasiés  éndocriniénnés  multiplés,  dysplasiés  éctodérmiqués,  incontinéntia
pigménti,  xérodérma  pigméntosum,  naévomatosé  basocéllulairé,  pré
dispositions
hé
ré
ditairés aux tuméurs cutané
és
-Malformations  ét  dysémbryoplasiés  :  mosaî5qués  cutané
és,  nævus  é
pidérmiqués,
aplasiés cutané
és congé
nitalés, maniféstations cutané
és dés dysraphiés

A é-léarning 
CEDEF

23 Dermatoses de la grossesse :  connaî,tré lés principalés dérmatosés dé la grosséssé,
savoir  oriéntér  sa  dé
marché  diagnostiqué,  la  prisé  én  chargé  thé
rapéutiqué  ét  la
survéillancé dans cé contéxté.

A

24 Manifestations  dermatologiques  liées  au  vieillissement  cutané :  diagnostic  ét
pré
véntion.

A

25 Thérapeutique 
(premières acquisitions en phase socle, puis acquisition approfondie et mise en
application en phase d’approfondissement et en phase de consolidation) :
-Appréntissagé  dé  l’utilisation  dés  principaux  traitéménts  topiqués  ét  systé
miqués
utilisé
s  én  Dérmatologié ,  dé  la  prisé  dé  dé
cision  mé
dicalé  ét  dé  l’é
valuation  du
rapport-bé
né
 ficé risqué ét dés donné
és dé la litté
raturé. 
Pour l’oncodérmatologié     :   connaitré  lés  modalité
s  d’organisation d’uné  consultation
annoncé,  dés  RCP  d’onco-dérmatologié  ét  du  programmé  pérsonnalisé
  dé  soin ;
connaî,tré  lés  principés  dé  préscription  ét  dé  suivi  dés  traitéménts  systé
miqués
(chimiothé
rapiés,  immunothé
rapiés  ét  thé
rapiés  ciblé
és)  utilisé
s  én  cancé
rologié
cutané
é ét la géstion dés éfféts sécondairés ; Connaî,tré lés indications ét lés modalité
s
d’utilisation dés traitéménts topiqués (chimiothé
rapiés localés, immunomodulatéurs)
utilisé
s én cancé
rologié cutané
é.
Dans l’immunodérmatologié     : connaî,tré lés indications, lés modalité
s dé préscription
ét  dé  survéillancé  dés  traitéménts  systé
miqués  (corticoî5dés,  immunosupprésséurs,
Immunoglobulinés  IV,  ét  biomé
dicaménts)  utilisé
s  dans  cés  pathologiés
dérmatologiqués. 
Connaître les recommandations de prise en charge de la Société Française de
Dermatologie et du centre de preuve en Dermatologie concernant les patholo-
gies  dermatologiques fréquentes,  les  assimiler  et  savoir  les  appliquer  et  les
adapter aux patients Pathologié bé
nignés (urticairé,  é
rysipé! lé,  dérmatité atopiqué,
ulcé!rés dé jambé a!  pré
dominancé véinéusé, acné
) ét malignés (mé
 lanomé, carcinomés
baso-céllulairés ét é
pidérmoî5dés, carcinomé dé Mérkél /  voir aussi point 25 pour l’as-
pect chirurgical).

S Sé
minairé 
thé
rapéutiqué 
nivéau 1 ét 
nivéau avancé


Séminaire AREDA

C

26 Epidémiologie – Santé publique appliquées à la Dermatologie
Connaitré l’organisation én térmés dé régistrés ré
gionaux, nationaux ét intérnationaux
sur lés cancérs cutané
s, lés toxidérmiés gravés, lés IST, lé psoriasis.
Connaitré l'organisation dé la prisé én chargé dés maladiés dérmatologiqués rarés én
Francé : céntrés dé ré
 fé
 réncé, céntrés dé compé
téncé 
Savoir commént dé
clarér dés maladiés proféssionnéllés dérmatologiqués
Savoir commént dé
clarér dés éfféts sécondairés dérmatologiqués aux sérvicés dé phar-
macovigilancé, dé cosmé
tovigilancé ét dé maté
riovigilancé 

C



27 Compétences pratiques     :  
-Cryothé
rapié : savoir préscriré, ré
alisér ét survéillér un traitémént par cryothé
rapié
-Dérmoscopié :  savoir diffé
rénciér én dérmoscopié uné lé
sion mé
 laniqué d'uné lé
sion
non mé
 laniqué. Connaitré lés aspécts dérmatoscopiqués d’un naévus commun. Savoir
diffé
rénciér én dérmoscopié un naévus d’un mé
 lanomé ét connaî,tré lés signés dévant
conduiré  a!  l’éxé
ré!sé  d’uné  lé
sion  pigménté
é  atypiqué.  Connaî,tré  lés  aspécts
dérmoscopiqués dés principalés tuméurs bé
nignés ét malignés cutané
és. 
- Connaî,tré lés indications, savoir préscriré dé manié!ré adapté
é au patiént, ré
alisér ét
survéillér uné photothé
rapié (UVB TL01, PUVA)
-Photothé
rapié dynamiqué (PDT) : Connaî,tré lés indications, savoir préscriré, ré
alisér
ét survéillér uné PDT
-Photodérmatologié :  connaî,tré  lés  indications  ét  lés  modalité
s  d’uné  éxploration
photobiologiqué
-Allérgologié : savoir préscriré ét ré
alisér dés patch-tésts (battérié éuropé
énné) ét dés
prick-tésts aux pnéumallérgé!nés ou allérgé!nés mé
dicaméntéux. Avoir vu ré
alisér dés
IDR mé
dicaméntéusés. 
-Sclé
rothé
rapié :  connaî,tré  lés  indications  ét  contré-indications  dé  la  sclé
rosé  dés
varicés ét varicosité
s ét dé la microsclé
rosé

S Sé
minairé 
(dérmoscopié)

E-léarning  
CEDEF 
(allérgologié)A

FORMATION À LA DERMATOLOGIE CHIRURGICALE
28 Connaissances théoriques à acquérir

-Connaî,tré  lés  récommandations dé prisé  én chargé dés principaux cancérs  cutané
s
(carcinomés basocéllulairés - ANAES 2004, mé
 lanomé 2016, carcinomé é
pidérmoî5dé -
SFD  2007,  carcinomé  dé  Mérkél  SFD  2011) pour  la  prisé  én  chargé  dérmato-
chirurgicalé
-Connaî,tré lés principés dés anésthé
siés localés
-Connaî,tré  lés  ré!glés  d’incision  pour  ré
alisér  uné  éxé
ré!sé  fusiformé,  lés  lignés  dé
moindré ténsion ét lés variantés sélon lés zonés anatomiqués.
-Connaî,tré lés téchniqués ét lés indications dés diffé
rénts typés dé suturés.

S Sé
minairé 
CEDEF

Séminaire annuel
du Groupe 
Chirurgical de la 
SFD

-Connaî,tré lés contraintés né
céssairés pour l’organisation dés soins (Guidé dé bonnés
pratiqués 2004-2006; récommandations HAS 2007 pour lés conditions d’éxé
ré!sé dés
lé
sions supérficiéllés dé la péau).
-Connaî,tré lés principalés donné
és concérnant l’anatomié dé la péau ét dés plans sous
cutané
s, la vascularisation ét l’innérvation dé la facé, lés zonés a!  risqués ét lés pié!gés
anatomiqués.
-Savoir gé
rér un patiént sous anticoagulants pour uné intérvéntion dé chirurgié cutané
é
(récommandations HAS, récommandations dé la SFAR). Connaî,tré lés principés pour
uné bonné hé
mostasé.
-Savoir gé
rér lés suités ét complications post-opé
ratoirés én particuliér inféctiéusés ét
hé
morragiqués
-Connaî,tré lés principés du suivi dé la cicatrisation apré!s uné intérvéntion chirurgicalé
(pré
véntion ét traitémént d’uné cicatrisation pathologiqué).

C

29 Connaissances pratiques et compétences à acquérir (avoir vu / avoir réalisé sous
le contrôle d’un moniteur)
-éxé
ré!sé  fusiformé  dé  tuméurs  bé
nignés  ou  malignés  (naévus,  carcinomé
basocéllulairé…)
-hé
mostasé au bistouri é
 léctriqué
-suturé adapté
é au typé d’éxé
ré!sé ét au sité dé l’intérvéntion.

S

C

30 -Au terme de cette formation auront é
 té
  acquisés lés compé
téncés né
céssairés pour
pérméttré au térmé dé la formation dé préndré én chargé chirurgicalémént ét dé suivré
la plupart dés cancérs cutané
s qu’il pourra réncontrér dans son éxércicé proféssionnél. 

C

FORMATION À LA DERMATOLOGIE ESTHETIQUE ET CORRECTRICE ET AUX LASERS 
31 Généralités et connaissances fondamentales

-Structuré ét fonctions dé la péau (pré
 -réquis)
-Anatomié sous-cutané
é dé la facé, du cou ét du dé
collété

-Appréntissagé dé l’éxércicé proféssionnél dé la dérmatologié ésthé
 tiqué ét corréctricé,
cadré mé
dico-lé
gal
-Aspécts psycho-sociologiqués
-Analysé du viéillissémént ét oriéntation dés propositions dé corréction
-Pré
véntion du viéillissémént par la photo protéction ét l’hygié!né dé vié

A Sé
minairé 
CEDEF 
dérmatologié 
ésthé
 tiqué ét 
corréctricé 

Cours CEDEF 
d’anatomié 
adapté
é a!  
l’ésthé
tiqué 

C

32 Gestes techniques : indications, description des techniques, effets indésirables
-Péélings chimiqués

A



-Toxiné botuliqué 
-Comblémént ét volumé
trié
-Maquillagé ét tatouagé mé
dicaux 
-Phlé
bologié ésthé
 tiqué
-Apport dé la dérmatologié ésthé
 tiqué pour la prisé én chargé dés pathologiés cutané
és

Atéliérs CEDEF 
Lasér ét 
ésthé
 tiqué

Journées 
nationales Laser

Journées du 
Groupe de 
Dermatologie 
esthétique et 
correctrice de la 
SFD

C

33 Cosmétologie
-Ciblés d’action ét é
valuation dés principés actifs én cosmé
tologié
-Lés cosmé
tiqués d’accompagnémént dans lé traitémént dés dérmatosés

C

34 Lasers
-Thé
orié dés lasérs ét principés physiqués 
-Sé
curité
 , géstion ét lasérs : organisation ét ré
gléméntation d’un platéau lasér
-Connaître les indications notamment médicales (angiomés plans ét autrés 
malformations vasculairés, déstruction dé tuméurs bé
nignés), les contre-indications 
et les principes de réalisation des principaux lasers : 

-Traitémént dés lé
sions vasculairés ésthé
tiqués par lés lasérs vasculairés : 
varicosité
s, té
 langiéctasiés dés mémbrés infé
riéurs, coupérosé
-Traitémént dés hypérpigméntations par lés lasérs pigméntairés 
-Lasérs dé dé
 tatouagé
-Lasérs dé
pilatoirés
-Lasérs dé ré
 juvé
nation : lasérs photo-ablatifs continus ét impulsionnéls, lasérs 
fractionné
s ablatifs ét non ablatifs, lasérs dé rémodélagé
-Maté
riéls a!  é
mission dé radiofré
quéncés pour lé viéillissémént cutané

-Ultrasons focalisé
s
-Cryolipolysé

Compétences : Assistér a!  dés sé
ancés dé diffé
rénts typés dé lasérs (vasculairé, ablatifs, 
pigméntairé, é
pilatoiré) ét participér a!  léur ré
alisation (avéc monitéur).

-

C

35 Gestion du cabinet, gestion des risques, vigilance. C Sé
minairé 
CEDEF

36 Place  de  la  recherche  en  Dermatologie,  réchérché  translationnéllé  ét  réchérché
fondaméntalé,  é
pidé
miologiqué ou thé
rapéutiqué dé
véloppé
é a!  partir d’uné quéstion
cliniqué Connaitré lés modalité
s d’accé!s a!  uné carrié!ré hospitalo-univérsitairé 

A Sé
minairé 
CEDEF
é-léarning 
CEDEF
Congrès de 
Recherche en 
Dermatologie 
(CARD)

C



TABLEAU DES SÉMINAIRES ORGANISES PAR LE CEDEF

Séminaire de Dermatologie chirurgicale Obligatoire Phase socle
Séminaire d'Initiation à la Sémiologie Dermatologique Recommandé Phase socle
Séminaire thérapeutique dermatologique, les bases de la 
prescription médicale

Recommandé Phase socle

Séminaires sur les infections sexuellement transmissibles Obligatoire Phase d’approfondissement
Séminaire de Dermatologie Esthétique et Correctrice 
(ADEC)

Obligatoire Phase d’approfondissement

Séminaire de Dermoscopie Recommandé Phase d’approfondissement
Séminaire Dermatopathologie en e-learning Obligatoire Phase d’approfondissement
Séminaire de Pathologie Muqueuse Recommandé Phase d’approfondissement
Séminaire thérapeutique en Dermatologie, niveau avancé Recommandé Phase  d’approfondissement

(fin) ou consolidation
Séminaires et ateliers de Dermatologie esthétique et 
correctrice / Lasers et autres techniques apparentées

Facultatifs Phase  d’approfondissement
ou consolidation

« Séminaire Dermatologue un métier des avenirs CEDEF-SFD-
FFFCEDV »:

Recommandé Phase  d’approfondissement
ou consolidation

Séminaire EURODERM excellence Recommandé Phase de consolidation


