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Former des médecins sachants,compétents

et réflexifs

°* «une compétence est definie comme un savoir agir
complexe qui prend appui sur la mobilisation et la
combinaison efficaces d’une varieté de ressources internes
et externes a 'interieur d’une famille de situations ».

Jacques Tardif

* la pratique réflexive permet de prendre conscience de
la mise en ceuvre de ses savoirs dans 'action

professionnelle expérientielle.



Une double évolution de la médecine (1)
* De la maladie aigue a la pathologie chronique
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Une double évolution en médecine (2)

* Du patient obéissant au patient partenaire

e Du meédecin décideur au meédecin animateur

Evolution des approches de soins
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Quelles compétences sont a acquérir ?

* relationnelles (communication, écoute, annonce)

e emotionnelles (empathie, bienveillance)

e de travail en equipe (animation, de collaboration, leadership)
e motivationnelles

e d’evaluation de sa pratique



Le jeu de role : une réponse pédagogique
|| permet de se former aux enjeux relationnels complexes

e Sur un mode :

(0]

Expérientiel

(0]

Sécure

(0]

Reflexif

(0]

Authentique ?

Allégorie de la simulation, Lippi Lorenzo, 1640, Musée d’Angers



Qu’est-ce qu’un apprentissage authentique?

e Il est construit autour autour de taches qui font sens pour

I'apprenant, qui répondent a des problemes du monde réel ;

e LUapprenant explore et crée : il produit et ne reproduit pas

seulement ;

* Les apprenants confrontent leurs idees dans une réflexion

socialement située ;

* Les apprenant doivent faire appel a de larges sources

d’information.

Donovan, 1999
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framework to optimizethe education quality of clinical clerkships?
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Principe de I’authenticité du contexte

1. respect du contexte de mobilisation

2. développement de compétences

. situations completes et complexes

. contenus pluridisciplinaires

. situations-problemes multidimensionnelles

. situations-problemes diversifiées

~| O\ D] ] W

. solutions, conclusions, interprétations multiples




1 Respecter le contexte de mobilisation
(de transfert) des apprentissages vises

e L'apprenant doit etre engagé dans des situations
d’apprentissage qui soient le plus proches possible de leur

futur metier lorsqu’ils utilisent les connaissances apprises

e Favorise le sens, la motivation et le transfert des
apprentissages

Emile et la legon d’astronomie « Lastronomie est bonne a quelque chose »

e Dans le jeu de roéle :favoriser des situations issues de

’expérience des apprenants



2 Soutenir le développement de compétences

o C’est par l'action que les etudiants sont invités a faire des
apprentissages, a maitriser leurs habiletés et a développer

progressivement leur autonomie

e Les éetudiants en santé ont peu d’occasion de mettre en pratique
leurs connaissances concernant les processus relationnels et leurs

effets

e L'apprentissage des attitudes, des habiletés relationnelles
(attitudes, communication, modes relationnels, écoute, annonce),

est au mieux réalisé par imitation

e Dans le jeu de role :au centre de 'action ; mais favoriser la

reflexivite



3 Proposer des situations d’apprentissage
completes et complexes

o« Compleétes :les actions des étudiants en sante sont limitées a des

« petits bouts de taches » non intégrés

<«— compliqué

complexe ——>

. Complexe .‘ Iesmdlces ne sont pas tous disponibles d’emblee, Ia
nature du probleme évolue dans le temps souvent de fagon
inattendue, la solution n’est pas standardisée, le probleme ne peut
étre résolu avec un haut degré des certitude et les experts sont

souvent en désaccord

e Dans le jeu de role :favoriser les jeux exploratoires, les

perturbateurs



4 Faire référence a plusieurs contenus
disciplinaires et favoriser leur articulation

o L'apprentissage en sante se fait souvent en silo (dans une

discipline, dans un metier)
* Or les représentations ne sont pas partagees

e Et la premiere rencontre se fait souvent la premiere fois

e Dans le jeu de role favoriser I'interdisciplinarité. L' exemple

de I'expertise medico-légale



5et 6 Confronter les étudiants a des situations
diversifiees, de niveau de complexite variable

» « Ces situations integrent 'ensemble des dimensions de la
profession, non seulement les competences disciplinaires
mais aussi les competences transversales (habilites a la
communication, considerations ethiques, juridiques, socio-

economiques,...) ».

e Dans le jeu de role :intégrer les simulations de geste
technique dans un environnement plus authentique.

exemple de I’échographie obstétricale



/ Proposer des solutions, des interpreétations
multiples pour une méme situation

» « Proposer aux etudiants des problemes permettant
plusieurs strategies (efficaces, moins efficaces, voire
erronees) et plusieurs solutions. En effet, il est rare qu’en
pratique professionnelle, une solution unique soit presente

pour une situation-probleme donnee. »

e Dans le jeu de role : proposer de « rejouer » et surtout
travailler le debriefing en assurant un « compagnonnage

cognitif » ....



Grille d’évaluation d’une activité authentique

NIVEAU NIVEAU NIVEAU NIVEAU
Faible Bien Tres bien Excellent

Rertinence professonnelle

Probl me mal d&fini

Demande danvegtigation soutenue

Plugeurs sources danformation

Soud de collaboration

Exigence de r&flexion

Rergoectives interdisaplinaires

Production finale soign®e

Multiples interpr&ations et
r@aultats

£valuation int®yr&e

D’apres JP Béchard, 2012



L’évaluation en situation authentique

o Est realiste ;

* Favorise le jugement et I'innovation ;

e Demande aux etudiants d’accomplir une realisation plutot

que de simplement dire, repeter ou reproduire ;

e Simule le contexte d’'une situation de travail ;
* Propose des taches complexes ;

e Favorise la consultation, la retroaction et 'amelioration.

(Adapte deWiggins, 1998) par Pregent, Bernard et Kozanitis (2009)

e Tout le jeu de role, non?



Le jeu de rdle : authentique, ... mais pas trop !

e Apprendre a se mettre la place de l'autre

e ... sans s’identifier a sa propre place

Sartre et le garcon de café ; pouvoir maintenir un écart, un espace de je(u)

* Le jeu de role : une simulation mais pas la realite et

pas non plus un simulacre de la realite

 Le reel, 'imaginaire et le symbolique
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