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GROUPES DE TRAVAIL AFPA 
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LES FORMATIONS  

 

Les formation AFPA DPC 

 

 

 

 

 

 

Le point sur les séminaires en 2023 et avant 

2023 2022 2021

Séminaires 
présentiels

27
(572 p / 6650 h)

31
(619 p / 7 392 h)

27
(488 p / 5957 h)

E-learning
1

(32 p /224 h) 
4

(329 p/2303 h)
10

(475 p / 3325 h)

Classes 
virtuelles 

3
(182p / 1 865 h) 0

7
(92 p / 1190 h)

TOTAL
31

(786 p / 8739 h)  
35

(948 p /9695 h)
44

(1055 p /10472 h) 

formateurs 84 86 59

Finances  

Activité plus faible en 2023 que 2022

Moins d’inscrits, 
moins d’heures de formations, 
et moins de Chiffre d'affaire

Exercice légèrement en négatif

Le niveau de trésorerie reste correct 
(35% du CA) et endettement nul 

Surveiller les coûts, 
recruter des stagiaires
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Les 
partenariats

ACTIV: tous les ans, 
un séminaire 

d’infectiologie

Occitadys: 
un séminaire déposé 
séparément par les 2 

organismes: 
BMTa en groupe

CREALYS Media: 
séminaire allaitement 

en classe virtuelle 

URPS: pour les 
programmes de 

formation PAMSU en 
multispécialités

Développer les séminaires en groupe

Cette année 6 programmes sont proposés

Allergie, sommeil et plus nouveaux: 
BMTa, gynécologie, antibiothérapie et puberté

Constituer un groupe local, trouver un expert local 
de préférence, et une salle

S’appuyer sur les groupes de FMC

Votre rôle est de les stimuler, d’en parler! 

En conclusion:
nous avons besoin de vous, « acteurs locaux » 

Diffusez autour de vous nos formations, faites vos formations avec 

nous! Proposez une formation en groupe

Incitez les pédiatres à nous rejoindre pour se former: 

AFPA DPC est la seule association des pédiatres libéraux de toute la 

France qui propose du DPC pour les pédiatres 

Venez nous rejoindre pour participer à l’élaboration, à organisation 

et à animation des  DPC.



 8 

 

Les formation FAF PM 

 

 

 

AFPA FMC 2023

uDes chiffres en diminution

u23 séminaires 

u1188 participants mais 828 stagiaires en 
webinaires 

u3681 (8177 en 2022) heures de formation

uIntérêt du partenariat AFORSPE

uImportance de ces formations pour  AFPA qui 
génèrent un excédent financier de 78 922 €

ØRôle très important de la FSM : 

«cheville ouvrière» / coordinatrice à côté du CMG. 

ØReconnaissance officielle, conventionnement 

avec l’état et financement (Décret août 2019)

Ø Missions

Ø Orientations DPC + parcours professionnel 

de la spécialité.

Ø Expertise à tous les niveaux :  le CNP est 

l’interlocuteur pour la spécialité

Merci à
Fabienne Kochert
Sandra Brancato
Robert Cohen
Anne Charlotte Cullier
Liliane Cret
Andreas Werner
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LA CERTIFICATION périodique

Les 
professionnels 
de santé vont 

devoir

Actualiser leurs 
connaissances et 

leurs 
compétences 

Renforcer la 
qualité de leurs 

pratiques 
professionnelles 

Améliorer la 
relation avec 
leurs patients 

Mieux prendre 
en compte leur 

santé 
personnelle

Le référentiel
Le référentiel est un menu disponible pour chaque bloc

u liste des actions possibles (nature et intitulés)
u critères d’éligibilité des actions
u critères de validation des actions

Les 4 blocs :
Bloc 1 : Actualiser les connaissances et les compétences

Bloc 2 : Renforcer la qualité des pratiques professionnelles

Bloc 3 : Améliorer la relation avec les patients

Bloc 4 : Mieux prendre en compte la santé personnelle

Calendrier souhaité
u Installation rapide de la commission professionnelle

u D’ici l’été : finalisation de la transmission des référentiels des CNPs à la DGOS

u Analyse par la commission professionnelle

u Poursuite des travaux de l’instance collégiale notamment sur l’harmonisation des 

référentiels, l’inter-spécialité, les liens d’intérêt, et la mise en place de la plateforme

u Information large des professionnels, sans oublier le rôle de la FSM et des CNP

u Automne 2024 : validation par les ministres, chargement des référentiels et 

ouverture du portail de l’ANS
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LA RECHERCHE 

 

 

Et le référentiel des pédiatres?
u En cours de finalisation.
u Il a fallu essayer d’impliquer les pédiatres hospitaliers et les 

surspécialités car comme pour le DPC ils ne pensent 
(pensaient?) pas être concernés.

u Difficile.
u Le principe est de tout lister pour n’avoir qu’à « cliquer » pour 

ajouter l’action à son compte, tel que le dispositif est attendu 
par la DGOS.

u Certaines données seront manquantes.

Pub Med (Association Française de Pediatrie Ambulatoire) OR 
(french association of ambulatory pediatrics) OR AFPA 

du 1/3/2023 au 1/3/2024
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AFPA
Groupes

Projet de 
Recherche 

clinique

Structure de 
recherche 
type Activ 
ou Inserm 
ou autre

FinancementAFPA R&D ?

Commission 
scientifique

Bourses 
éventuelles

PARI

ACTIV

Industrie
Institutions

Industrie
Institutions

Antibioclic en pédiatrie :
Essai randomisé CAPACITY

Jérémie Cohen, Andreas Werner, Martin Chalumeau, Corinne Levy, Robert 
Cohen, Camille Jung, Bruno Frandji, Tristan Delory, Josselin Le Bel

jeremie.cohen@inserm.fr

2
6

Antibioclic

• Outil d’aide à la décision pour l’antibiothérapie

• Algorithmes interactifs sur site web

• Public et gratuit, soutenu par CNAM, HAS, SPF

• Très utilisé par les MG (> 50% des MG ont un compte)

• Très peu utilisé par les pédiatres

• Nouveauté : Antibioclic pédiatrie basé sur les recos

GPIP 2023
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2
7

Projet

Ø Pas de consentement à faire signer, pas de CRF

Ø Etude basée uniquement sur la remontée de données de consultation et 

Ø de prescription via Infansoft (CGM), cf PARI

Ø 40 Pédiatres de ville, Eligibilité des pédiatres : CGM+ et PARI-

Ø Contrôle : soins usuels (le médecin n’a pas accès à Antibioclic)

Ø Intervention : le médecin a accès à Antibioclic pédiatrie 
(et s’y connecte quand il a envie)

Ø Essai randomisé en clusters : on randomise les pédiatres

Ø Enfants vus par un pédiatre de ville

Hypothèses : 
u Taux de prescription d'ATB attendu en pédiatrie ambulatoire en l’absence 

d’intervention : environ 20 ATB pour 100 consultations
u Environ 1/3 des prescriptions d'ATB en pédiatrie ambulatoire seraient inutiles 
u Environ la moitié de ces prescriptions inutiles pourrait être évitée grâce à l'intervention
u Donc on pourrait passer de 20% à 17% de prescription d’ATB
à Pour pouvoir détecter cette baisse il faut 45,000 enfants dans chaque bras
à Lettre d’intention très bien classée à l’AAP RESP-IR (soins primaires)

2
8

Hypothèses et NSN

Pour les investigateurs intéressés, engagement signé avant le 20 juin 2024
Ile de France !!! (75, 77, 78, 91, 92, 93, 94, 95)

FHU OMIN X

Collaboration 

AFPA - INSERM
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Intervention d’optimisation des pratiques parentales de couchage pour 
réduire la mort inattendue du nourrisson

ENJEUX ET CONTEXTE AUXQUELS REPOND LE PROJET   

Mort inattendue du nourrisson (MIN) : « mort soudaine et inexpliquée survenant chez un nourrisson de moins 
d’un an alors que rien dans ses antécédents connus de ne laissait prévoir et dont la cause n’est pas évidente 
avant investigation »

Fleming, Arch Dis Child 2015

En France : 300 à 400 MIN/an, 1ère cause de mortalité post-néonatale, 2ème taux le plus élevé 
d’Europe en 2021, 20% des nourrissons de 2 mois non couchés exclusivement sur le dos

de Visme, J Pediatr 2020
ENP 2021

Intervention d’optimisation des pratiques parentales de 
couchage pour réduire la mort inattendue du nourrisson

DESCRIPTION ET OBJECTIFS DU PROJET 

Mesure des pratiques 
parentales

Intervention Évaluation de 
l’efficacité

Développement des contenus 
(approche pluridisciplinaire)

Intervention d’optimisation des pratiques parentales de couchage pour réduire la 
mort inattendue du nourrisson

RESULTATS ATTENDUS ET PERSPECTIVES

Information aux familles et moyens de prévention

Diffusion massive des interventions efficaces

Taux d’incidence de la mort inattendue du nourrisson
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LES BOURSES 

 

 
 
 
 
 
 

AFPA R&D 

 

 
 
 
 
 
 

Bourses 
Bourse Recherche: Zein ASSAD, Assistant spécialiste, 
Doctorant; Robert Debré ACTIV/ GPIP / AFPA

Bourse Recherche Thèse: Laurene Couty Interne MG à orientation pédiatrique
Quelle est l'acceptabilité et la faisabilité du jeu pédagogique « Moins d’écran, plus d’interactions », 
intégré dans la pratique des médecins généralistes, visant à sensibiliser et à conseiller les parents sur la 
prévention de l'utilisation excessive des écrans chez les enfants de 0 à 6 ans ?

Bourse Master: Yannis LASSOUED,  Interne Pédiatrie, Robert Debré, ACTIV 
INSERM Réseau PARI
Efficacité du Nirsevimab dans les bronchiolites à VRS en pédiatrie ambulatoire

AFPA R&D
u La société commerciale de l’APPA
u Dividendes, facturation et partage des frais permettent l’équilibre financier
u En bénéfice constant grâce à un énorme travail de Fabienne CS (MERCI !)
u Le Président Gérard Beley a atteint la limite d’âge d’exercice et cède sa place.
u Rapprochement de la recherche de l’AFPA avec AFPA R&D ?
u Nomination prévue du Coordinateur de la commission recherche 
u Mise en place d’un conseil de gestion prévue dans les statuts afin de décider 

les orientations générales et de collaborer avec le Direction générale pour :
u Les projets de recherche
u L’organisation des congrès en supportant les CSO locaux
u La négociation avec l’industrie pharmaceutique



 15 

COMMUNICATION DE L’AFPA 

 

 
 

 
 

 

Communication de l’AFPA

Consultant Réseaux sociaux 
et relations presse : 

Arthur Lautrey
arthur@agence-initiale.fr

Fondatrice :

Anne Laure Marin
annelaure@agence-initiale.fr

I) Relations presse

165 articles et 83 interviews en 9 mois

Depuis octobre 2023 (dernier CA) :

Mɖm

Groupe Communication : 

Arnaud Manet 
Anne Béguin
Catherine Salinier 
Christine Magendie 
Fabienne Kochert
Andreas Werner



 16 

 
 
 

 
 
 

 

LE PEDIATRE 

 

 

II) Social Média:

Conseils: 
Ø Merci de relayer les publications 
Ø ou de « liker » afin d’augmenter la visibilité de l’AFPA. 
Ø Et pour ceux non abonnés, merci de suivre la page. 

Linkedin : 
Ø1 publication par semaine.

ØNous avons dépassé les 1000 abonnés en mai. Réseau qui fonctionne très bien, avec 

republication, commentaire et citation de l’AFPA.

X ( ex Twitter) : 
Øtoujours 3 Tweets par semaine. Sujets variés aussi bien d’actualité, que de vie quotidienne, 

mais aussi ajout des formations.

ØActuellement, 2077 abonnés. Nous avons de bons scores d’impression et d’engagement.

Webinaire Linkedin:

àL’agence initiale a créé une formation pour l’AFPA 
sur l’utilisation de Linkedin.

àL’objectif est d’apprendre à utiliser ce média et                                                 
améliorer la visibilité de l’AFPA.

à Prochaine date le 20 juin 2024 de 12h30 à 14h (mail envoyé au CA).
à Il reste qq places disponibles.

La revue des pédiatres ambulatoires

• Un redressement qui se poursuit
• Mais 
• Seulement 1 adhérent AFPA/2 est 

abonné
• Le manque d’annonceurs impacte le 

bilan financier
• Des changements à venir 
• version numérique

42

662 636 608 579

455

616

754
805

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Abonnés
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Abonnements au 4 juin 2024

628 abonnements toutes versions confondues : 1 pédiatre AFPA sur 2

• 194 abonnements version numérique uniquement  (1/3)

• 434 abonnements revue papier + version numérique (2/3)

Version numérique

uDepuis janvier 2024
uEn ligne vers le 15 du mois de parution
uMailing AFPA 

« Le Pédiatre » à un tournant  

Le Pédiatre, c’est le journal de l’AFPA.

Aucune autre spécialité médicale 
ambulatoire n’a de revue.

Actuellement indépendance financière 
totale du Pédiatre de l’AFPA
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MPEDIA 

 

 
 

 
 

 

UN SITE PUISSANT...
Audience sur 1  jour Audience sur 1 mois

25 000 visiteurs
32 000 visites

63 000  pages vues

600 000 visiteurs
900 000 visites

Près de 2 millions de pages vues

Sur le site mais aussi......

Via les réseaux sociaux : 
FB, Twitter, Instagram, LinkedIn (depuis 1 an)

Via les newsletters : 
15 000 contacts parents et 5 500 professionnels

...QUI PERMET DE DIFFUSER L'INFORMATION AU PLUS 
GRAND NOMBRE !

TRAVAILLER ENCORE ET TOUJOURS… LE CONTENU (création
& optimisation d’articles)

Ce qui a été mis en place
• 1 tableau semestriel de “production de contenus” avec experts relecteurs

• 1 process avec l’Agence de RP “Initiale” pour une meilleure synergie et gagner du temps dans la 
rédaction d’articles (réécriture d’articles sur la base d’ITW des experts)

ON A BESOIN DE VOUS !!!! Qui a envie d’être relecteur pour mpedia ?

Ce qui va être mis en place

• Une nouvelle stratégie avec notre agence de référencement (SEO)

• Trouver une synergie avec nos partenaires institutionnels pour faire des liens vers nos 

articles (réécriture et partage de nos articles)

• Un changement de prestataire pour la gestion des campagnes Google Ad Grants pour une 

meilleure synergie entre les stratégies SEO & SEA

ZOOM PROGRAMME ÉCRANS // NOUVELLES 
SITUATIONS ADOLESCENTS

On cherche des financements 
pour diffuser ces ateliers 

pour les Parents 
d’Adolescents !
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Mpedia.CHAT 

LES RÉSEAUX SOCIAUX EN 2023

4 réseaux

1 nouvelle stratégie mise en place
• Des posts plus “visuels”, des formats différents
• Des cibles bien différenciées selon le canal (FB + Insta : Parents // Twitter + X : 

Professionnels)
• Une synergie renforcée avec l’AFPA (LinkedIn)

Une augmentation du nombre de “followers” et des interactions

DES PARTENAIRES INSTITUTIONNELS

UN SOUTIEN 
FINANCIER DE 
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ASSISES DE LA PEDIATRIE ET DE LA SANTE DE L’ENFANT 

 

CGM / INFANSOFT – VISION D’AVENIR 

 

Bilan financier 2023

Ø CHARGES
Ø Travaux informatiques : 13 710 €
Ø Doola gestion du site: 30 782 €
Ø Honoraires répondeurs: 30 460 €
Ø Total des charges: 74 952 €

ØBILAN
ØDéficit de 72 672 €

ØRECETTES
Ø Stripes: 2 280 €

CONCLUSION

u Le site a été créé pour le bien-être des enfants et de leurs parents et 

si possible limiter les consultations aux urgences débordées

u Investissement AFPA sur site Live Chat: 

69 050 € avec amortissement de 34525 €/an)

u La SFP ou autre serait tentée d’être partenaire (CGL - étude)

u Premier partenariat signé avec GSMC ( achat de 50 cartes cadeaux de 

un an) date de signature: 29 juin  2024.

u D’autres partenaires devraient suivre !

Diminution constante des utilisateurs

0

200

400

600

800

1000

1200

1400

1600

2019 2020 2021 2022 2023 2024

Utilisateurs Infansoft

Chiffres 6/2024

Logiciel ancien, dépassé, avec un fonctionnement mixte (cloud et sur site), 
Difficile à faire fonctionner sans bugs

Nouveau Logiciel prévu pour 2025 (26?)

AXISANTÉ
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LES REUNIONS ET CONGRES 

 

 
 
 

 
 

CGM INFANSOFT
§ Un nouveau logiciel pour les Pédiatres :

§ Technologies modernes / Architecture et Expérience Utilisateurs +++ / Natif cloud,

§ Multi OS

§ Répondant aux contraintes réglementaires françaises,

§ Permettant aux Médecins de bénéficier de toutes les rémunérations liées à la performance,

§ Une application mobile :

§ Prise de photos, scan de documents,

§ Destinée à évoluer vers plus de fonctionnalités,

§ Développé en partenariat avec l’AFPA

§ Incluant le référentiel AFPA

§ Reprise des fonctionnalités pédiatriques d’Infansoft et amélioration / actualisation

Prochains congrès :

Avignon : 
15 - 16 novembre 2024 

Prochains congrès :

La Rochelle : 6 – 7 juin 2025

Automne 2025 : ?

Tours : 3 – 6 juin 2026
congrès commun AFPA - SFP

Printemps 2027 : Annecy

Automne 2026 : ?
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COMITE ETHIQUE 

 

 

 

 

 

COMPOSITION DU COMITÉ D’ÉTHIQUE

Ø Véronique Desvignes

Ø Sylvie Hubinois

Ø Fabienne Kochert

Ø Christine Magendie

Ø Maie-Noëlle Robberecht

Ø Rémy Assathiany

Ø Jean Stagnara

Ø Claude Valentin

Pourquoi passer d’un groupe éthique à un comité d’ éthique

1. Meilleure protection des 
patients

2. Réflexion sur les dilemmes 
éthiques

3. Évaluation des protocoles 
cliniques

4. Formation et sensibilisation 
(DPC, congrès, revue..)

5. Un gage de Confiance

LE COMITÉ D’ÉTHIQUE DE L’AFPA  ET LA RECHERCHE
RIPH Catégorie 1: 

Recherche impliquant la personne humaine

RIPH Catégorie 2 : 
Les recherches interventionelles à risque et 
contrainte minime

RIPH Catégorie 3 :
Les recherches non-interventionelles

RIPH Catégorie 4 :
Recherche n‘impliquant pas la personne humaine
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L’AFPA ET L’EUROPE 

 

 

 

 

 

L‘ECPCP 

S‘AGGRANDIT

+ 3 nouveaux en 2024

Coopérations internationales
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REPRESENTATIONS AFPA 2023/2024 

 

 

GPIP 

 

Primary Healthcare 
for children and adolescents

Livre et App (bientôt en français)

u Assises de la pédiatrie et la santé de l’enfant : F Kochert, A Werner
u Comité nutrition SFP : S Brancato
u ACTIV bureau : A Werner
u GPIP bureau : F Vie le Sage, A Werner, F Thollot
u Infovac : F Vie le Sage, G Thiebault, B Virey, P Bakhache
u SP France : S Hubinois
u Malin : C Salinier
u Groupe de travail « suivi cohorte ELFE : examen des 11 – 13 ans » : C Salinier
u Groupe de travail HCSP sur la numérisation du CDS : F Kochert, N Gelbert, F Vie le Sage
u Colloque « Perturbateurs endocriniens » : F Cahn Sellem
u Groupe HAS TDAH de l’enfant TN Willig
u ARCOM, Pôle éducation au numérique : FM Caron
u Groupe Sorties précoces (CNSF) : N Houeto, S Brancato
u Groupe de travail « Repérage, diagnostic et prise en charge des troubles psychiques 

périnatals : MH Cavert

Représentations AFPA 2023/2024

GPIP
Nouveaux statuts et règlement intérieur
La présente association est un groupe de spécialité de la Société Française de Pédiatrie (SFP).
L’AFPA et la SPILF sont membres partenaires.

Représentants hospitaliers : 
Ø Paris- Julie Toubiana (Necker- Enfants malades)

Ile de France : Mathie Lorrot (Trousseau)
Marion Caseris (Robert-Debré) 
Marie Aliette Dommergues (Versailles)

Ø Marseille : Aurélie Morand
Ø Lyon : Yves Gillet
Ø Montpellier : Eric Jeziorski
Ø Toulouse : Camille Bréhin
Ø Bordeaux : Emilie Pauquet
Ø Nantes : Christèle Gras Leguen
Ø Monaco-Nice : Hervé HAAS
Ø Lille : François Dubos

Robert Cohen : Ancien président et Président 
d’honneur du GPIP

Josette Raymond : Trésorière
Sandra Biscardi : Trésorière adjointe

Composition du nouveau bureau

Représentants AFPA : François Vie Le Sage (Savoie) 
Andreas Werner (Avignon) 
Franck Thollot (Nancy)
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LE PROGRAMME MALIN 

 

 

CONCLUSION 

 

 

L’AFPA présente partout …..

Programme MALIN 
Déploiement France entière 
le 24 juin 2021 (10 ans ) 

Concernera à terme 160 000 
enfants 

Grand Forum des Tous petits 

Merci à Catherine Salinier pour son engagement 

MALIN : Une association réunissant un écosystème Public-
Associatif-Privé innovant, autour d’un objectif commun

77

Améliorer les pratiques 
nutritionnelles des 

enfants et familles en 
situation de précarité en 
France pour un impact 

santé +++

POUVOIRS PUBLICS

SOCIETES 
SAVANTES

ACTEURS RECHERCHE

ENTREPRISES PRIVEES
v

ASSOCIATIONS & 
ACADEMIQUES

Nous comptons sur votre soutien pour ….

PROMOUVOIR DES SOINS 
PÉDIATRIQUES 

AMBULATOIRES DE HAUT 
NIVEAU

DÉVELOPPER LA 
RECHERCHE EN 

PÉDIATRIE AMBULATOIRE

FAIRE VIVRE LA 
PÉDIATRIE AMBULATOIRE 
PARTOUT OÙ SE TROUVE 

L’ENFANT
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L’avenir juin 2025 

Nouvelle Présidente : Sandra Brancato

Nouveau Bureau

Nouveau CA AFPA 2025 – 2028

La grande aventure AFPA continue 
grâce à vous tous

Merci 
à

tou(te)s
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RAPPORT TRESORERIE – MICHEL NAVEL 

 

AFPA 

 

 

 

 

Rapport exercice 2023
} L’état financier fait apparaître un résultat déficitaire

- 73 278 euros

Exercice Résultat exploitation Résultat final

2023 - 127 320 € - 73 278 €

2022 - 23 303 € + 13 075 €

2021 - 7 624 € - 10 159 €

2020 131 666 € + 99 696 €

2019 + 8 049 € + 7 074 €

2018 + 147 686 € + 108 016 €

2017 + 193 020 € + 143 932 €

2016 + 5 401 € - 650 €

2015 + 323 677 € + 188 864 €CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse

PRODUITS D’EXPLOITATION
} 2023 : 515 241€
Variation de  - 13 %

Exercice Produits d’exploitation

2022 591 972

2021 514 719

2020 610 095

2019 1 334 814

2018 1 369 571

2017 1 330 604

2016 1 173 177

2015 1 464,965 

CA - AG 14-15 juin 2024 ToulouseDiminution des recettes de 76 731 € 
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PRODUITS D’EXPLOITATION
2023 2022 2021 2020 2019

AFPA
générale

394 177 466 463 351 638 386 275 268 604

Cotisations 184 208 181 630 172 280 180 385 169 140

FMC + 
subventions

120 835
SPF

120 400 140 220 143 955 1  044 223

AFPA DPC 44 690 97 960 91410 79 000 13 818

AFPA R&D 30 000 30 000 30 000

Produits 
exploitation

515 240 591 972 514 719 610 095 1 334 814

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse

Remarque: décision de AFPA R&D de verser un dividende exceptionnel
de 70 000,00 € qui sera régularisé sur le compte 2024

Evolution des recettes

2023 2022 2021 2020 2019

Cotisations 184 208 181 630 172 280 180 385 169 140

Subv. ANDPC 0 0 0 0 906 915

AFPA FMC 126 220 128 135 66 970 124 400 89 060

AFPA DPC (site) 45 480 69 560 70 360 67 000 500

AFPA R&D (site) 12 000 12 000 12 000 12 000 12 000

AFPA R&D (part.) 30 000 30 000

Congrès Montréal 50 018

Légère augmentation du montant des adhésions
Importance des reversements améliorant la gestion du site de AFPA 
DPC et  surtout notablement de AFPA R&D

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse
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CHARGES diverses
AFPA générale au 31/12/2023

2023 2022 2021 2020

Site internet 37 835 € 65 951 € 23 293 € 27 180 €

Travaux 
informatiques

233 108 € 190 554 € 188 337 € 168 780 €

Indemnités 
présence

1 380 € 1 495 € 2 530 € 2 760 €

Frais déplacements 4 354 € 1 804 € 400 € 1 338 €

Secrétariat AFPA 54 379 € 53 113 € 51 647 € 63 179 €

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse

M PEDIA  AFPA générale
Principaux poste HT

au 31/12/2022
Dépenses

Valé Tudo ( référencement) 12 400 € (8 400 €)

DooLa 97 701€ (83 796 €)

Répondeurs 38 011 € (34 670 €)

Google 2 291 € (1 005 €)

La Jungle 37 075 € (28 876 €)

Total du cout du site mpedia 242 779 €

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse

Bilan ne comprenant pas le Live Chat
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M PEDIA  AFPA générale
Principaux poste HT

au 31/12/2023

Recettes

Recettes diverses 20% (AFPA R&D) 12 000 €

Subventions diverses Exo (SPF) 120 835 €

Recettes diverses (ARS-MSA-MGEN,,,) 33 625 €

Hello Asso 169 €

Total 166 629 €

Rappel cout 242 779 €

Bilan - 75 150 €

Budget déficitaire pour 2023

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse

AFPA Communication

2023: 26 940 €

2022: 24 598 €
2021: 23 000 €
2020: 18 798 €
2019: 26 823 €
2018: 23 758 €
2017: 27 800 €
2016: 30 070 €
2015: 27 249 €

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse



 31 

AFPA FMC 

 

 

 

 

 

Séminaires FAF 2023

Date  Thème Durée Nb 
stag.

Résultat

Formations présentielles FAF 2023

3 février ECG 1 jour 7 3 659 €

25 mars St Malo Org.  Animation 1 jour 7 2 408 €

24 juin Hyères Org.  Animation 1 jour 6 1 856 €

21 septembre Montpellier Infansoft 1 jour 14 4 034 €

15 décembre Paris Infansoft 1 jour 12 2 493 €

29 juin/2 juillet Londres Anglais 4 jours 14 11 729 €

30 novembre/3 décembre 
Londres (AFORSPE)

Anglais 4 jours 12 - 1 929 €

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse

Séminaires FAF 2023 suite
Date Thème Durée Nb 

stag.
Résultat

Formations virtuelles FAF 2022

17 janvier 2023 TDAH S1 2,5 15 3 050 €

7 février 2023 TDAH S2 2,5 14 2 800 €

7 mars 2023 TDAH S3 2,5 15 3 050 €

28 mars 2023 TDAH S4 2,5 14 2 800 €

4 avril 2023 TDAH S5 2,5 12 1 950 €

23 mai 2023 TDAH S6 2,5 15 3 050 €

6 juin 2023 TDAH S7 2,5 15 3 050 €

5 septembre 2023 TDAH S8 2,5 15 3 050 €

2 octobre 2023 TDAH S9 2,5 15 3 050 €

14 novembre 2023 TDAH S10 AFORSPE 2,5 15 2 300 €

5 décembre 2023 TDAH S11 AFORSPE 2,5 14 2 100 €

16 mars 2023 Anglais 2,5 9 1 550 €
CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse
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Séminaires 2023 suite

Date Thème Durée Nb 
stag.

Résultat

Formations diverses 2023 suite

E Learning 82 2 400 €

24 novembre 2023 PMI 9-24-36 Nantes 1 jour 24 2 710 €

1 décembre 2023 PMI 9-24-36 Bourgoin 1 jour 14 4 937 €

14 septembre 2023 Webinaire Befortus 2,5 H 732

19 décembre 2023 Webinaire Infansoft 2 H 96

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse

AFPA FMC 2023

� Des chiffres en diminution

◦ 23 séminaires 
◦ 1188 participants mais 828 stagiaires en webinaires 
◦ 3681 (8177 en 2022) heures de formation
◦ Intérêt du partenariat AFORSPE
◦ Importance de ces formations pour  AFPA qui 

génèrent un excédent financier de 78 922 €

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse
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Fin de l’AG 

CONCLUSION

� Le bilan 2023 est déficitaire mais grâce à
◦ la participation importante d’AFPA R&D avec le 

dividende exceptionnel, 
◦ au reversement de AFPA DPC 
◦ la FMC AFPA

La régularisation sera effective en 2024

CA - AG 14-15 juin 2024 Toulouse


