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Introduction

Le tabagisme, un enjeu societal...

Santé (@) ooty
75 000 déces/an

Economique
Cout social annuel de 150 milliards
@

Environnemental
Décrit dans ce rapport de 'OMS :

“Le tabac, un poison pour notre planete”.

D’aprés Santé Publique France, 2019, 'Observatoire Francais des Drogues et des Tendances addictives, 2019, L’Organisation Mondiale pour la Santé, 2022



Introduction

...dans lequel les soignants de
premier cours ont un role majeur

70 % 53 %

d’augmentation des chances de des médecins généralistes
sevrage apres un conseil d’arrét expriment un besoin de formations
donné par un soignant. spécifiques en tabacologie.

D’aprés Stead LF. et al, 2013, L’alliance Contre le Tabac 2024



Introduction

Pour y répondre,

creation d’un E-learning :

« Objectif IDEAL :

en chemin vers le sevrage tabagique ! »



Matériels et Méthodes

La meéethodologie de construction
de I’e-learning

00 0 0 06

Analyse Design Développement Implementation Evaluation

D’aprés la Haute Autorité de Santé, Processus d’élaboration de dispositif d’e-learning, 2021



Matériels et Méthodes

La méthodologie de construction

de I’e-learning

Analyse

e Besoins
e Population cible
e Objectifs

o Général

o Secondaires

00 0 0

Design

Développement Implementation Evaluation

D’aprés la Haute Autorité de Santé, Processus d’élaboration de dispositif d’e-learning, 2021



Matériels et Méthodes

La méthodologie de construction
de I’e-learning

Analyse

e Besoins

* Population cible

+ Objectifs |
o Général

00 0 0

Design Développement Implémentation Evaluation

= Séquence
pédagogique

} Objectifs pédagogiques

o SecondairesJ

D’aprés la Haute Autorité de Santé, Processus d’élaboration de dispositif d’e-learning, 2021



Matériels et Méthodes

La méthodologie de construction
de I’e-learning

00 0 0

Analyse Design Développement Implementation Evaluation
* Besoins = Séguence Construction
* Population cible pédagogique du contenu
* Objectifs (outils)

— version pilote

D’aprés la Haute Autorité de Santé, Processus d’élaboration de dispositif d’e-learning, 2021



Matériels et Méthodes

La meéethodologie de construction
de I’e-learning

00 0 O

Analyse Design Développement Implémentation Evaluation
* Besoins = Séquence Construction Relecture interne
* Population cible pédagogique du contenu
* Obijectifs (outils)
— version pilote —> version 1

D’aprés la Haute Autorité de Santé, Processus d’élaboration de dispositif d’e-learning, 2021



Matériels et Méthodes

La meéethodologie de construction
de I’e-learning

00 0 O

Analyse Design Développement Implémentation Evaluation
* Besoins = Séquence Construction Relecture interne Selon le modele
* Population cible pédagogique du contenu de Kirkpatrick
* Obijectifs (outils)
— version pilote —> version 1

D’aprés la Haute Autorité de Santé, Processus d’élaboration de dispositif d’e-learning, 2021



Une equipe d’experts pour la
construction de I’e-learning

adene

groupe

\ {

Mme Jourdon- Mme Partyka Mr Le-Meut Mme Cafasso

Péronne 27 (Gl Conceptrice Concepteur Administratrice

Cheffe de Projet 2P M Pédagogique de contenu de Gestion

Comité de Pilotage



Le calendrier de construction
de I’enseignement

00 0 0

Analyse Design Développement Implémentation Evaluation

‘ : : ‘ ‘

Oct 23 - Fev 24 Fev - Mar 24 Mar 24 - Oct 25 Oct 25 Nov 25 +



Analyse
Oct 23 -Fev 24

10.00 Facteurs facilitants l'implication des professionnels de santé (N=487)
_ 8.00 - ;
Les soignants ' -
\ 6.41
re leve nt 6.00 = ()ispose; d'une formation en ligne
T 5.24 N=420
l 1’m pO rtance m Proposer une formation pres de chez
, . moi (N=419)
d une fO rmation 100 m Me former en face a face au cabinet
. ’ (N=388)
—> accessible
2.00
0.00

D’aprés Jacquot Q., Loizeau C. 2021.
Etudes des freins et des leviers des professionnels de santé & s’implliquer dans l'accompagnement de leur patients dans l’arrét du tabac



Analyse
Oct 23 - Fev 24

10.00 Facteurs facilitants l'implication des professionnels de santé (N=487)
8.04
| : ' 8.00 -
es soignants \ o
relevent
I 6.00
l"'importance
d’'une formation
. , 4.00
—> Orlentee vers la ¥ Me donner un guide simple et
- pragmatique (N=425)
prath ue , ® Me montrer des ordonnances types
=00 (N=106)
0.00

D’aprés Jacquot Q., Loizeau C. 2021.
Etudes des freins et des leviers des professionnels de santé & s’implliquer dans l'accompagnement de leur patients dans l’arrét du tabac




Analyse
Oct 23 - Fev 24

L'objectif general :

“"Etre capable d’accompagner un patient consommateur de tabac vers un sevrage,
en ciblant les situations de dépendance les plus frequentes en soins primaires.”



Design
Fev - Mar 24

La séquence pédagogique s'articule autour de 34 objectifs pédagogiques.
Objectif Général

Objectifs Intermédiaires

|+ Maomer dex comattations on. 2, FEATECN JOSC ATOTPATIC S8 CRmmmmatans 48
T

Objectifs Pédagogiques

Méthodes

Séquence Pédagogique en Mars 2024
Techniques et Outils



Design
Fev - Mar 24

Introduction

Partie 1

Le tabagisme
Un enjeu majeur pour la société

Fumer ou ne pas fumer
Les impacts du tabagisme

La composition

L'addiction

Conclusion Partie 1
Post test

Theorigue

anbijeid

lls ont été répartis en 12 modules.

Partie 2

Introduction partie 2

| dentifier
Le statut tabagique de vos patients

Discuter
Autour de la consommation de tabac pour favoriser un sevrage

Evatuer
L"habitus tabagique détaillé

Accompagner le patient
* Par la substitution nicotinique et les traitements
e Par des interventions non médicamenteuses

Longtemps
Organiser le suivi au Long cours

Conclusion Partie 2
Post test



Développement
Mar 24 - Oct 25

De nombreux outils pédagogiques ont eté developpés :

- * = = (]
Accompagner le patient R adene Les impacts du tabagisme chez l'adulte
Testez-vous pour démarrer cette partie :
A la suite de l'évaluation de votre patient, plusieurs
projets sont possibles afin d'initier sa prise en charge : Classez les causes de mortalité par ordre hiérarchique - nombre de morts par an en
¢ unarrét net, France (en dehors de la Covid 19, des causes externes et des causes mal definies)
* un arrét progressif via réduction,
* une stratégie hybride avec précharge, ® les déces liés aux maladies du systéme digestif: 5
+ pas de stratégie.
Dans tous les cas, il faudra suivre le projet en / les décés liés aux maladies du systéme nerveux et aux organes des sens : 2
soutenant la réduction, en initiant, en prescrivant et en pNiveali Satstaimant les décés liés aux cancers :
adaptant les traitements. 3
les déces liés aux maladies endocriniennes, nutritionnelles et métaboligques : B
howres o les déces liés aux maladies de |'appareil circulatoire :
> Temps . . o 1
les décés liés aux maladies de I'appareil respiratoire :
@ Cigarettes 6
s e — T TP ey
3

225 Diapositives 27 Infographies 99 Evaluations formatives

A WA TR IT NIRRT W e

agisme, cochez les affirmations justes : Nombre de cigarettes industrielles / jour x 1,5 = Dosage du (des) patch(s) en mg*
Nombre de cigarettes roulées / jour x 2 = Dosage du (des) patch(s) en mg*

adene

wrage, il est préférable d'utiliser les questions fermées qui sont rapides et efficaces.

Réévaluation quotidienne du traitement :
assionnels de santé dont les oncologues et médecins généralistes pensent que les technigues de sev

En cas de signes de surdosage :
nausees, bouche pateuse, palpitations, céphalées, sommeil perturbé, diarrhée

vour partager des connaissances avec le patient. ARRETER LE TRAITEMENT JUSQU'AU LENDEMAIN ET BAISSER LE DOSAGE DE 7 MG
) § L - . . Aucun risque pour votre santé, il vous suffit de retirer le patch et les effets diminueront dans les
2s de I'entretien motivationnel, comme I'acronyme OuVER pour questions Ouvertes, Valorisation, Eca heures qui suivent. Vous pourrez dés le lendemain remettre un patch avec un dosage de 7mq

inférieur

En cas de signes de manque :

envies de fumer, irritabilité, agitation, difficultés d'endormissement, grignotages,
surconsommation d'une substitution orale
AUGMENTER LE DOSAGE DE 7 MG

d'augmenter les probabilités de sevrage de 20%.

Gardez ce nouveau dosage de plusieurs jours a une semaine pour voir comment vous vous
sentez avant de changer de dosage.

cooooo@oe000

15 QCM pré et post test 3 Documents ressources 13 Vidéos




Développement
Mar 24 - Oct 25

Un exemple d’infographie pour renforcer la comprehension.

La séquence pédagogique L’outil lie
Module Module 4 : I’ Addiction Concentration en nicotine a d N e
A

Objectifs | S2 : Expliquer le fonctionnement de I’addiction au tabac de maniére

schématique
Message | Appréhender les mécanismes de ’addiction afin de la prendre en charge

et d’éviter les préjugés portés sur la motivation au sevrage. ?
Outils Vidéo explicative avec diaporama commenté (texte et infographies) / ® T
Durée 10 min R« T

- ) Temps

® Cigarettes

rn— - m 6:33 ® O



Développement
Mar 24 - Oct 25

Quelques exemples d’éevaluations formatives :

Les chiffres et les types de consommation Les impacts du tabagisme chez l'adulte

Selon I'OMS (Organisation mondiale de la santé), ily a Testez-vous pour démarrer cette partie :

environ 1,25 milliard de fumeurs dans le monde (1).

Classez les causes de mortalité gar ordre hiérarchique - nombre de morts par an en
r

Selon Santé Publique France, en 2021, le tabagisme 5 -
France (en dehors de la Covid 19, des causes externes et des causes mal definies)

quotidien parmi les 18-75 ans variait de 21,7 4 29,1 %
selon les régions de France métropolitaine (2).

) ) o les décés liés aux maladies du systéme digestif:
Deux régions avaient une prévalence moins élevée
que le reste du territoire (p<0,05) : l'lle-de-France et les décés liés aux maladies du systéme nerveux et aux organes des sens:
les Pays de la Loire (22,4 %). Deux régions se
distinguaient par une prévalence plus élevée que le
reste du territoire (p<0,05) : 'Occitanie (28,5 %) et
Provence-Alpes-Cote d'Azur (29,1 %). Ces quatre
régions se distinguaient déja de la méme maniére en
2017. Deux régions affichaient une variation
significative de la prévalence par rapport a 2017, dans
le sens d'une baisse de cette prévalence (p<0,05) : le
Centre-Val de Loire et les Hauts-de-France (3).

les décés liés aux cancers :
les décés liés aux maladies endocriniennes, nutritionnelles et métaboliques :
les décés liés aux maladies de |'appareil circulatoire :

les décés liés aux maladies de 'appareil respiratoire :

& Veérifier

|| =W N

Les chiffres et les types de consommation

Utiliser 'entretien motivationnel (EM)

Réfléchissez aux techniques de communication que vous utilisez : Testez vous pour démarrer cette partie

Question 1 : combien de personnes fument dans le monde ?

i i " — A 5
Quels outils de I'entretien motivationnel connaissez-vous ? 3,5 milliards

1,25 milliards

10 millions
Carte 1sur3 °




Implémentation
Oct 25

L'e-learning a éte implémenté sur la plateforme du groupe Adene en octobre 2025...

.
adene Accueil groupe Adéne Espace sal:

= Organisme de formation Nos formations Florentine Jourdone <

Objectif IDEAL : en chemin vers le sevrage tabagique (en construction)

Cours Participants Notes Rapports Corbeille

Afficher les statistiques

Marquer comme terminé

Bienvenue dans votre formation

© Objectif de la formation

En tant que professionnels de santé, vous étes déja sensibilisés a cet enjeu majeur de santé
publique. L'objectif de ce cours est de vous donner des éléments de connaissance et de réflexion afin
de vous permettre d'accompagner au mieux vos patients fumeurs vers un sevrage réussi. Vous avez
une place centrale dans leur prise en charge !

1 w—

i= Programme

Ce cours est organisé en 2 parties. La premiére partie plus théorique abordera les chiffres, l'impact
du tabagisme, les conséquences et enfin les mécanismes de I'addiction.

La seconde partie sera plus pratique et traitera du processus de sevrage et des techniques
d'accompagnement. Une méthodologie IDEAL inspirée de diverses méthodes existantes est
proposée. IDEAL comme Identifier, Discuter, Evaluer, Aider ou guider et Longtemps sont les étapes
que vous pourrez utiliser dans votre quotidien pour amener vos patients sur le chemin du sevrage
tabagique.

Aprés avoir réalisé les activités, il est nécessaire de les valider en cliquant sur le bouton
"Marquer comme terminé" en haut a droite de chaque bloc, méme celui-la.



~ Implementation
Oct 25

.. et sera disponible aux apprenants a partir de début 2026.

adéne

Organisme de formation Nos formations

J'ai déja un compte

Si vous étes salarié du groupe Adéne, utilisez vos indentifiants habituels.

Transmettre nos savoir-faire

Un catalogue de formations spécialisées dans les domaines de compétence du groupe Adéne.

Découvrez nos formations
Je crée un compte

> Voir tout le catalogue
> Créer un compte

Votre compte vous permet de :

= Demander des renseignements sur les formations
= Accéder aux formations a distance

= Suivre vos résultats

Nos catégories de formations spécialisées pour les professionnels

% % ¥ % ¥

Management et amélioration Supports, organisation et

Techniques et pratiques de Approche relationnelle et Dispositif médicaux et
continue des prestations logiciels

soins éducation thérapeutique meédicaments




Evaluation
Nov 25 +

Il sera évalué sur 3 niveaux :

3 mois 3 mois
E-learning (9 heures) Milieu
professionnel
lntroductionOL> Modules 1 a 4 %%
puis 6 & 11 o
y T

Temps
(mois)

Evaluation
pré test

Evaluation :

- post test

- de satisfaction

Evaluation

des comportements

{

Niveaux 1 et 2

&

Niveau 3

Anderson LN et al., 2024."



Perspectives

Format Asynchrone Diffusion
Séances en vidéo conférence Diffusion prévue aupres
aprées la fin de des partenaires
I’enseignement

Enseighement Evolutif

D’apreés les retours des
évaluations et selon les

dernieres recommandations
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Objectif IDEAL : en chemin vers le sevrage !

* Un e-learning réalisé selon la méthode ADDIE par une équipe d’experts

* Pour répondre aux besoins des soignants en soins primaires

* Développé selon 34 objectifs pédagogiques ciblés sur la pratique clinique

* Disponible des 2026 pour optimiser la prise en charge des patients fumeurs

) Dr Jérémy CHARRIOT, CHU de Montpellier
MEDEGINE O d ne Dr David COSTA, Université de Montpellier-Nimes
groupe Groupe Adéne, Antenne de Montpellier

DEPUIS 1220
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AnneXGS Fiche ressource pour les

apprenants

1. Interroger 4. Aider
«Fumez-vous ?» Traitements Interventions

non-meédicamenteuses

Non Qui

Hybride avec précharge Pas de stratégie : - TCC : Cohérence cardiaque, colonne de
Beck, lettre de rupture

Arrét progressif via réduction

«Avez-vous déja fumeé ?» Fumeur actif

Non fumeur & - TSN et réévaluation - 4 semaines sous TSN avec - TSN et réévaluation N
_ Ancien fumeur réguliére avec possibilité de possibilité de fumer puis jeu précoce ? - Nutrition
- Non Oui fumer défi - Activité physique
- Envie? : - Date de sevrage
- Tabagisme passif ? - Signe de manque
- Se montrer disponible - Se montrer disponible Arrét net

- TSN (ex ordonnance)
= Posologie initiale
e 1,5 x cigarettes industrielles = Patch + TSN craux (max = 4 patchs et 30 oraux)
= 2 X cigarettes roulées \b Retrait du patch puis baisse du dosage de 7mg le lendemain

Surdosage : nauseées, palpitations, cephalées, sommeil

= réévaluation (a J15 puis mensuelle) : dose idéale (proche du surdosage) selon Sousdosage - envie de tabac, irritabilité, agitations, sommeil

Ao Augmentation du dosage de 7mg

2. Discuter 3. Evaluer Si pas de sevrage aprés 6 mois a dose idéale de substitution :
- Varénicline :
- Une posture partenariale a - La consommation actuelle : = Posologie initiale : J1 aJ3 : 0,5mg matin / J4 a J7 0,5mg matin et soir / J8 : 1Img matin et soir
- Des outils adaptés de l'entretien motivationnel - Paquet année : age de début et durée = Sevrage du tabac entre J8 et J14 (Idéalement)
= RAISON - Sevrages précédents = Poursuite de la dose 1mg matin et soir pour une durée totale du traitement de 12 semaines avec possibilité de doubler
= DDPD - Tabagisme passif :
= OQUVER = Tabagisme intérieur et entourage exposeé aux fumées

= Echelle analogique de la motivation

) . ‘ , b - Les autres consommations a risque :
= Un discours ciblé sur le soutien motivationnel - Cigarette électronique : dosage et durée d'un flacon (mg/jour)
. lexploragon del ambtvalence o - Autres produits contenant de la nicotine
= la prescription de substitution nicotinique - Alcool (CAGE DETA, FACE, AUDIT)
- Autres : cannabis (CAST), café, addictions comportementales (jeux)

c - La dépendance tabagique :
- Délai entre le réveil et la 1ére cigarette + nombre/jour

= Fagestrom simplifié ou CDS O S uivi lo ng cou rs
- Les signes de craving (FTCQ12)

d - Comorbidités, complications et précautions : - Aprés plusieurs mois de traitement, prévoir la décoissance adaptée des traitrements selon les signes et
- Comorbidités (respiratoire, cancer, cardiovasculaire) ressentis du patient
- Poids initial - Trouver la bonne dose du traitement adapté
- Comorbidités psychiatriques . HAD, échelle de Beck - Suivi régulier au long cours pour prévenir les faux pas et rechutes : rassurer le patient car habituels
- Traitements et leur interaction - suivi personnalisé selon la population

- Complications a dépister

adene

e - Le projet actuel du patient groupe
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Comment réussir son sevrage avec les substituts nicotiniques ?

Le traitement par substituts nicotiniques permet une amélioration des signes de sevrage et aug-
mente la probabilité d'arrét du tabac. Ces traitements sont remboursés a 65% par ['Assurance
Maladie obligatoire, sur prescription et a 100% en cas d'affection longue duree (ALD).

3 - Maintenir le dosage idéal (dosage le plus haut possible sans signe de surdosage), en per-

manence pendant plusieurs mois.

1 - combiner un patch avec une forme orale. _ Les substituts nicotiniques améliorent les signes initiaux de sevrage et permettent de maintenir

Le patch a une longue durée d'action sur la journee. La forme orale, avec son action ) : . .

rapide, permet de soulager les envies de fumer persistantes malgré le patch. le sevrage sur le long terme. Ils saturent les recepteurs de la nicotine presents dans le cerveau.
. . Ces recepteurs sont quotidiennement en mangue de nicotine, a chaque fois que l'effet d'une

2- trouver sa bonne dose et de la récvaluer régulierement : cigarette s'estompe. Avec le patch, ils sont soulagés. Aussi, pour que le traitement soit efficace,

La dose initiale est de : il faut mettre le patch en permanence afin de limiter le mangue des récepteurs.

Nombre de cigarettes industrielles / jour x 1,5 = Dosage du (des) patchl(s) en mg*
Nombre de cigarettes roulées / jour x 2 = Dosage du (des) patch(s) en mg*

Pour réussir son arrét de consommation de tabac avec les substituts nicotiniques l'idéal est de :

4 - Arréter la substitution nicotinigque
Au bout de plusieurs mois, les recepteurs sont definitivement soulages et les signes de manque

disparaissent petit a petit. C'est a ce moment que la diminution progressive du patch peut se
En cas de signes de surdosage : faire. Cela prend au minimum 6 mois aprés la date d'arrét total du tabac.
nausees, bouche pateuse, palpitations, cephalees, sommeil perturbe, diarrhee Le traitement peut étre plUE anQ si necessaire. |l nj:'f d aucun riSque au port du Dﬂt[!h D-E'ﬂdﬂr"lt
ARRETER LE TRAITEMENT JUSQU'AU LENDEMAIN ET BAISSER LE DOSAGE DE 7 MG plusieurs mois voir annees,

Réeévaluation quotidienne du traitement :

Aucun risque pour votre santé, il vous suffit de retirer le patch et les effets diminueront dans les

L
heures qui suivent. Vous pourrez deés le lendernain remettre un patch avec un dosage de 7mg a d e n e
inférieur.

groupe

En cas de signes de manque :

envies de fumer, irntabilite, agitation, difficultes d'endormissement, grignotages,
surconsommation d'une substitution orale
AUGMENTER LE DOSAGE DE 7 MG

Gardez ce nouveau dosage de plusieurs jours a une semaine pour voir comment vous vous
sentez avant de changer de dosage.
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Niveaux de performance pour le domaine cognitif (adapté de Anderson & Kratwohl, 2001)

Selon la version révisee de la taxonomie de Bloom du domaine cognitif®, les objectifs d'apprentissage peuvent concerner six
différents types de performance cognitive, allant du niveau le plus bas de performance (mémoriser) au plus haut (créer).
Mémoriser L'apprenant(e) est capable de reconnaitre ou de mémoriser des informations
Comprendre L'apprenant(e) est capable de reformuler un concept
Appliquer L'apprenant(e) est capable de réutiliser des informations d’'une nouvelle maniére
~ Analyser L'apprenant(e) est capable de décomposer et de définir des relations entre des éléments
Evaluer L'apprenant(e) est capable de justifier une décision selon un critére ou une norme
Créer L'apprenant(e) est capable de réaliser un nouveau produit ou d’élaborer une nouvelle approche
D'autres taxonomies ont été élaborées pour les domaines affectif et psychomoteur.”

Les six niveaux de performance cognitive

actualisés, d’apres le guide FAO.

Type d’objectifs Niveau 1 Nivean 2 Niveau 3 Total
Savoir 6 6 9 21
La répartition des objectifs pédagogiques Savoir Faire ! 5 ! 7
Savoir Etre 3 3 0 6
Total 10 14 10 34
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Les six niveaux de performance cognitive
actualisés, d’apres le guide FAO.

Une méthode magistrale a été délibérément choisie afin de transmettre des connaissances générales, supposées non connues par les apprenants.
Cependant, la méthode interrogative, une méthode active, a également été utilisée pour favoriser I'apprentissage en profondeur et impliquer I'apprenant dans le
cours.

La répartition des objectifs pédagogiques
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Formations | Avantages Inconveénients
DIU - Exhaustif Implication horaire et de temps de
- Ateliers pratiques travail personnel notable sur un an
- Mise a jour annuelle Contraintes d’horaires et de
deplacements
Formations | Atelier pratique possible | Contraintes d’horaires et de

en preésentiel

deplacement

Formations

en distanciel

Libre de realisation
Courte duree (6-14h)
Gratuite pour les MOOCs

- Siasynchrone, comme le MOOC
Autonomie totale de I’apprenant, pas
d’échange en direct avec ’expert

- Sisynchrone :
contraintes horaires de connexion

- Duree de realisation parfois

limitée (comme pour “Former le
médecin généraliste”)

- Outils pédagogiques restreints

(uniquement video pour le

Mooc)

Comparatif des différents types de formations

en tabacologie
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Comparaison des enseignements a distance en 2025

Mooc “Tabac Arréter comme vous voulez !”
Société Francaise de Tabacologie

e Outils Multiples
* Mise a jour récente 2024
» Réalisable sur un temps
ilimité
e Gratuit

Support de cours uniquement sous
format vidéo
Durée 14 heures
Pas d’échange avec les apprenants

MOOC “FAST : Formation au Sevrage Tabagique”
Université de Lorraine

e Outils multiples
e Création 2024
e Réalisable sur un temps

ilimité

e Gratuite

Pas d’échange avec les apprenants

“Tabagisme, Evaluation et prise en charge”
Dr Anne-Laurence Le Faou

* Outils multiples
 Audits cliniques
e Durée 8h

Payante
Réservée aux médecins généralistes
Réalisable sur 6 mois

“Objectif IDEAL: en chemin vers le sevrage !”

Groupe Adéene

e Outils Multiples

* Durée %h

e Création 2025

* Format asynchrone

prévue

Payante




https://formation.groupe-

adene.com/course/view.php?id=210.
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