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Probléma/ques	  

•  Comment	   assurer	   une	   forma/on	   de	   qualité	   et	   une	   évalua/on	   de	  
l’ensemble	  des	  personnels	  de	   santé	  en	  un	  minimum	  de	   temps,	   à	  
nombre	  constant	  d’enseignants	  et	  de	  moyens	  ?	  	  

•  Comment	  améliorer	  la	  forma/on,	  et	  notamment	  le	  passage	  vers	  les	  
niveaux	  cogni/fs	  supérieurs	  d’appren/ssage	  ?	  

•  Peut	   on	   u/liser	   les	   nouveaux	   ou/ls	   pédagogiques	   (simula/on	  
virtuelle,	   réelle)	   et	   les	   avancées	   dans	   la	   compréhension	   des	  
mécanismes	  d’appren/ssage,	  de	  mémorisa/on	  ?	  

•  Comment	  améliorer	  la	  qualité	  et	  la	  sécurité	  des	  soins	  a	  travers	  ces	  
nouvelles	  modalités	  d’enseignement	  médical	  ?	  



Le	  curriculum	  de	  «	  Dundee	  »	  

Part	  1	  
•  Structures	  et	  fonc/ons	  normales	  
• Physiologie	  

Part	  2	  
•  Structures	  et	  fonc/ons	  anormales	  
• Pathologie	  

Part	  3	  
• Pra/que	  clinique	  
•  Stages	  Hospitaliers	  

Part	  4	  
•  Forma/on	  	  spécialisée	  

Formation  
d’un  

Docteur 

Knowledge / Skills / Attitude 



Acquisi/on	  des	  	  
connaissances	  

Expérience	  
clinique	  

Cours	  théoriques	   Stages	  	  
Hospitaliers	  

Modèle	  classique	  d’acquisi/on	  des	  connaissances	  durant	  les	  études	  de	  médecine	  



Cours	  théorique	  

•  Rassemblement	  des	  etudiants	  et	  des	  
enseignants	  

•  Délivrance	  de	  connaissances	  théoriques	  

•  Descrip/on	  de	  systèmes	  ou	  de	  situa/ons	  	  

•  Impossibilité	  mise	  en	  applica/on	  pra/que	  



Stages	  pra/ques	  Hospitaliers	  

Permet	  une	  mise	  en	  situa/on	  directe	  sur	  les	  pa/ents,	  avec	  un	  
médecin	  senior,	  mais:	  

•  Tous	  les	  cas	  ne	  seront	  pas	  vus	  en	  situa/on	  réelle	  (Moins	  de	  
20%	  des	  etudiants	  ont	  fait	  une	  PL	  durant	  leurs	  études…)	  

•  Le	  temps	  de	  réflexion	  devant	  une	  situa/on	  urgente	  (ou	  
après)	  est	  inadapté	  

•  Les	  situa/ons	  d’urgence	  sont	  rarement	  standardisées	  et	  ne	  
perme_ent	  pas	  une	  autoréflexion	  sur	  la	  prise	  en	  charge	  

•  L’urgence	  vitale	  se	  prête	  souvent	  mal	  a	  l’enseignement	  

•  l’appren/ssage	  au	  lit	  du	  malade	  est	  souvent	  vic/me	  de	  la	  
pénurie	  de	  personnel	  médical	  universitaire	  (ou	  de	  temps	  de	  
personnel	  médical	  universitaire)	  	  



Différences	  entre	  enseignement	  et	  
appren/ssage	  

•  Enseignement	  
– Acquisi/on	  de	  niveau	  cogni/fs	  simples	  
– Abtude	  passive	  

•  Appren/ssage	  
–  Etablissement	  de	  liens	  entre	  les	  nouvelles	  
informa/ons	  et	  les	  connaissances	  antérieures	  

– Acquisi/on	  de	  niveaux	  cogni/fs	  complexes	  
– Abtude	  par/cipa/ve	  
– Analyse,	  intégra/on	  et	  u/lisa/on	  des	  connaissances	  



•  Les	  facteurs	  favorisant	  l’appren/ssage	  sont	  
cruciaux	  
– Mo/va/on	  
–  Rappel	  des	  situa/ons	  
– Auto	  réflexion	  et	  part	  ac/ve	  de	  l’étudiant	  
–  Conséquences	  de	  l’erreur	  

•  L’évalua/on	  est	  déterminante	  car	  elle	  
condi/onne	  le	  comportement	  des	  étudiants	  
–  Plus	  elle	  est	  banalisée,	  mieux	  elle	  est	  vécue	  et	  
acceptée	  



Les	  techniques	  de	  simula/on	  

•  Simuler	  :	  faire	  paraître	  comme	  réel,	  ce	  qui	  ne	  l’est	  pas.	  	  
	  
•  La	   simula/on	   est	   devenue	   une	   obliga.on	   réglementaire,	  

un	  moyen	   de	   forma.on	   et	   de	   cer.fica.on,	   indispensable	  
dans	   tous	   les	   domaines	   où	   la	   réalité	   est	   trop	   dangereuse	  
(Industrie	   nucléaire	   Industrie	   aéronau/que,	   mais	   aussi	  
ac/vités	  commerciales	  etc.).	  

	  
•  Elle	   a	   permis	   d’accroître	   la	   sécurité	   en	   améliorant	   les	  

performances	  individuelles	  et	  collec.ves	  des	  acteurs	  d’un	  
système.	  	  

•  La	   simula/on	  est	   un	  complément	  à	   l’appren.ssage	  de	   la	  
pra/que	  médicale,	  et	  non	  un	  subs/tut	  



Types	  de	  simula/on	  

•  Pa/ents	  standardisés	  	  
•  Task	  trainers	  
•  Mannequins	  basse	  /	  Haute	  fidélité	  

– Mise	  en	  situa/on	  réaliste,	  travail	  en	  équipe,	  
Scénarios	  CRM	  

•  Simula/on	  numérique	  

•  A	  définir	  en	  fonc/on	  des	  besoins	  et	  des	  
objec/fs	  de	  forma/on	  



La	  simula/on	  médicale	  

•  Ou.l	  de	  forma.on	  
–  En	  forma/on	  ini/ale,	  spécialisée,	  con/nue	  

•  Pa/ents	  «	  pédagogiquement	  corrects	  »	  
•  Une	  grande	  variété	  de	  situa/ons	  (fréquentes,	  graves	  ou	  rares)	  	  	  
•  Pas	  de	  risques	  pour	  les	  pa/ents	  

–  Favorise	  l’appren/ssage	  ac/f	  (appren/ssage	  expérien/el,	  auto	  réflexion)	  

•  Ou.l	  d’évalua.on	  
–  Valida/on	  des	  acquis	  et	  de	  l’expérience	  

•  Mêmes	  erreurs	  que	  dans	  la	  pra/que	  courante	  
•  Iden/fier	  les	  étudiants	  en	  fonc/on	  du	  niveau	  d’expérience	  
•  Contexte	  réaliste	  plus	  fiable	  que	  les	  méthodes	  écrites	  tradi/onnelles	  

•  Ou.l	  de	  recherche	  
–  Pédagogie	  innovante	  
–  Laboratoire	  d’ergonomie,	  de	  psychologie	  du	  travail	  



Principes	  	  

•  Créa/on	  d’un	  environnement	  simulé	  
– Sans	  danger	  pour	  les	  apprenants	  
– Sans	  danger	  pour	  les	  pa/ents	  
– Dans	  les	  condi/ons	  réelles	  d’exercice	  

•  Niveaux	  d’appren/ssage	  
– Auto	  réflexion	  
– Enrichissement	  par	  les	  pairs	  
– Enrichissement	  par	  l’instructeur	  



Modèle	  de	  processus	  pédagogique	  

•  Iden/fica/on	  des	  besoins	  en	  forma/on	  
–  Probléma/que	  
–  Nombre	  d	  ’étudiants	  et	  de	  formateurs	  etc.	  

•  Détermina/on	  des	  objec/fs	  	  
–  Descrip/on	  de	  l’appren/ssage	  
–  Descrip/on	  des	  condi/ons	  de	  réalisa/on	  
–  Descrip/on	  des	  condi/ons	  d’évalua/on	  

•  Choix	  des	  moyens	  pédagogiques	  
–  Cours,	  travaux	  pra/ques,	  entrainements,	  simula/on	  etc.	  

•  Evalu/on	  des	  objec/fs	  



Les	  étapes	  essen/elles	  

•  S’assurer	  de	  l’acquisi/on	  des	  connaissances	  
nécessaires	  	  
–  «	  Pre	  course	  »	  test	  

•  Défini/on	  des	  objec/fs	  de	  simula/on	  

•  Modalités	  de	  valida/on	  

•  S’assurer	  de	  l’éxecu/on	  correcte	  des	  objec/fs	  
pédagogiques	  
–  «	  Post	  course	  »	  test	  

•  Evalua/on	  des	  séances	  et	  des	  formateurs	  



Acquisi/on	  
des	  	  

connaissances	   Entrainement	  
spécifique	  

E	  learning	  et	  
simula/on	  
numérique	   Simulateurs	  

médicaux	  

Expérience	  
clinique	  

Cours	  théoriques	  

Mannequins	  
monotaches	  

Séances	  présen/elles	  
Et	  distancielles	  

Mannequins	  	  
haute	  fidélité	  

Stages	  	  
Hospitaliers	  

Ar/cula/on	  de	  l’enseignement	  par	  simula/on	  avec	  l’enseignement	  classique	  



Intérêts	  de	  la	  simula/on	  dans	  
l’appren/ssage	  
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La	  simula/on	  permet	  :	  
•  d’intégrer	  la	  prise	  de	  décision	  et	  d’en	  analyser	  le	  ra/onnel	  

scien/fique	  

•  d’être	  ac.f,	  dans	  une	  situa/on	  urgente,	  sans	  jamais	  être	  
dangereux	  

	   	  (Reflexion	  in	  Ac/on,	  Reflexion	  on	  Ac/on)	  

•  d’apprendre	  à	  maîtriser	  les	  gestes	  techniques,	  pour	  les	  reproduire	  
efficacement	  dans	  les	  situa/ons	  réelles	  

	  
•  de	  s’entraîner	  seul,	  ou	  en	  équipe	  comme	  s’il	  s’agissait	  d’un	  

évènement	  réel	  

•  d’aborder	  toutes	  les	  situa/ons	  possibles	  

•  de	  s’auto	  évaluer	  ou	  de	  se	  faire	  évaluer	  pour	  percevoir	  la	  
progression	  dans	  l’appren/ssage	  

	  



Exper/se	  

Compétences	  

U/lisa/on	  des	  
connaissances	  

Connaissances	  

Performance 

Connaissance 

Miller GE. Academic Medicine, 1990 

Procédures  
et Protocoles 

Scénarios simples 

 Scénarios complexes 



Exemple	  de	  solu/ons	  de	  simula/on	  
médicale	  

•  Simula/on	  numérique	  
–  Simula/ons	  informa/sées	  et	  mobiles	  
– Accompagnement	  dans	  la	  progression	  pédagogique	  

•  Simula/on	  sur	  mannequins	  
– Mannequins	  placés	  dans	  des	  condi/ons	  recréant	  les	  
situa/ons	  réelles	  hospitalières	  

– Accompagnement	  dans	  la	  réflexion	  sur	  la	  pra/que	  
(débriefing)	  



Adequa/on	  des	  besoins	  en	  
fonc/on	  des	  objec/fs	  

•  Quels	  ou/ls	  pour	  quels	  objec/fs	  ?	  
•  Simula/on	  numérique	  

–  Exercice	  simulé,	  analyse	  diagnos/que,	  interac/ons	  et	  
feedback	  

•  Task	  trainers	  
–  Gestes	  pra/ques	  de	  base,	  ergonomie,	  psychomotricité	  

•  Simula/on	  haute	  fidélité	  
–  Scénarios	  complexes	  et	  travail	  en	  équipe,	  CRM,	  KSA	  
–  Débriefing	  



La	  simula/on	  numérique	  

	  Il	  s’agit	  d’un	  	  système	  d’enseignement	  autodirigé	  dont	  le	  concept	  
est	  très	  simple	  :	  

	  
•  Un	  ordinateur	  
•  Un	  logiciel	  de	  simula/on	  
•  Différents	  scénarios,	  pour	  différents	  objec/fs	  pédagogiques	  
•  Une	  réalité	  virtuelle	  intégrant	  des	  algorithmes	  physiologiques	  
•  Visualisa/on	  des	  conséquences	  en	  temps	  réel	  des	  ac/ons	  réalisées,	  

des	  enchainements	  d’évènements	  
•  Un	  entraînement	  adapté	  a	  chaque	  niveau	  d’appren/ssage	  
•  L’intégra/on	  d’algorithmes	  d’évalua/on	  des	  objec/fs	  

pédagogiques	  
•  Une	  évalua/on	  con/nue,	  par	  le	  logiciel	  et/ou	  par	  un	  responsable	  









Intérêts	  pédagogiques	  

•  Permet	  d’intégrer	  et	  d’appliquer	  	  les	  protocoles	  et	  procédures	  	  enseignés	  lors	  de	  la	  
forma/on	  théorique	  

•  Condi/ons	  similaires	  au	  milieu	  de	  soins	  

•  Sans	  dangers	  directs	  pour	  les	  pa/ents	  ou	  les	  apprenants	  

•  Entrainement	  technique	  et	  non	  technique	  

•  Forte	  Adhésion	  des	  apprenants	  

•  Grande	  variété	  des	  situa/ons	  et	  des	  probléma/ques	  

•  Développement	  des	  compétences	  de	  synthèse,	  afin	  d’être	  plus	  systéma/que	  	  
et	  performant	  au	  quo/dien.	  

•  Condi/ons	  de	  recherche	  op/males	  



Intérêts	  pédagogiques	  	  

•  Structura/on	  des	  équipes	  

•  Modifica/on	  des	  comportements	  et	  des	  
organisa/ons	  

•  Sécurisa/on	  des	  systèmes	  complexes	  

•  Evolu/on	  des	  mé/ers	  



Challenges:	  mise	  en	  place	  et	  
fonc/onnement	  

•  Forma/on	  des	  formateurs	  

•  Inves/ssements	  

•  Temps	  de	  formateurs	  

•  Temps	  personnels	  de	  santé	  



Challenges:	  endpoints	  

•  Impacts	  sur	  la	  qualité	  de	  la	  forma/on	  
médicale	  

•  Impacts	  sur	  la	  qualité	  et	  la	  sécurité	  des	  soins	  

•  Impacts	  médico	  économiques	  



iLUMENS	  :	  des	  objec/fs	  

• Forma/on	  ini/ale	  (Faculté	  de	  Médecine)	  
• Forma/on	  spécialisée	  (DES,	  DESC,	  clinicat)	  
• Forma/on	  médicale	  con/nue	  
• Forma/on	  paramédicale,	  L1	  santé	  
• Forma/on	  Grand	  Public	  

Forma/on	  

• Evalua/on	  de	  la	  forma/on	  des	  étudiants	  
• Evalua/on	  de	  la	  forma/on	  et	  de	  la	  performance	  des	  équipes	  hospitalières	  
• Evalua/on	  de	  nouvelles	  techniques	  médicales	  Evalua/on	  

• Recherche	  en	  pédagogie	  
• Recherche	  en	  ergonomie	  du	  travail	  
• Améliora/on	  de	  l’organisa/on	  et	  de	  la	  qualité	  des	  soins	  
• Transfert	  de	  technologies	  

Recherche	  



iLUMENS	  :	  NOMBREUSES	  CIBLES	  

iLUMENS	  

Etudiants	  
(Médecine,	  

Infirmiers,	  SF)	  

Internes	  (tous	  
DES)	  

Equipes	  
Hospitalières	  

Diplomes	  
Universitaires	  

Industriels:	  
Conseil	  	  
Exper/se	  

Valorisa/on	  
Export	  

Grand	  Public	  





Conclusion	  

•  Développement	  de	  nouveaux	  ou/ls	  pédagogiques	  de	  
forma/on	   complémentaires	   de	   l’enseignement	  
actuel,	   perme_ant	   d’accéder	   aux	   niveaux	   cogni/fs	  
d’appren/ssage	  supérieurs	  

•  Nécessite	  la	  forma/on	  spécifique	  de	  formateurs	  

•  Adapta/on	   aux	   réalités	   pra/ques	   cliniques	   et	   aux	  
objec/fs	  pédagogiques	  définis	  selon	  les	  programmes	  
pédagogiques	  

•  Ou/l	  de	  recherche	  et	  d’évalua/on	  en	  pédagogie	  



Discussion	  


