uhbh Jla s
AN yiSlpo - dapallg

MA&CH FACULTE DE MEDECINE

lus palillacals  ET DE PHARMACIE - MARRAKECH
UNIVERSITE CADI AYYAD

Année 2023 Thése N° 442
Conception, mise en ceuvre et évaluation d’une
formation en ligne pour les étudiants de
passage en service de gastro-entérologie

THESE

PRESENTEE ET SOUTENUE PUBLIQUEMENT LE 06 /11 /2023
PAR

Mr. Chaima ELACHBALI
Né Le 20 Septembre 1997 a Marrakech

POUR L’OBTENTION DU DOCTORAT EN MEDECINE
MOTS-CLES

Conception - Evaluation - Formation - Etudiants - Gastro—entérologie

JURY

Mme. K. KRATI PRESIDENT
Professeur de Gastro-entérologie

Mr. A. AIT ERRAMI RAPPORTEUR
Professeur agrégé de Gastro-entérologie

Mme. S. OUBAHA \
Professeur de Physiologie

Mme. Z. SAMLANI JUGES
Professeur de Gastro-entérologie >

Mme. H. RAISS
Professeur D’Anatomie pathologique )




- Y = A
a7 LA ~
%F;“ & <) U‘L\%w ‘/"r-—/“""’S . —
_./'.“ Z. ) ~ L ..-/q -

I AL
o 0
_; w” Y "\ Ho, ‘7\ wo s

AR Py

Y ) e



b Serment d'Hippocrate
) Au moment d’étre admis da devenir membre de la profession
Lmédicale, je m’engage solennellement d consacrer ma vie au service de
Chumaniteé.
Je traiterai mes maitres avec le respect et la reconnaissance qui
leur sont dus.
Je pratiquerai ma profession avec conscience et dignité. La santé de
mes malades sera mon premier but.
Je ne trahirai pas les secrets qui me seront confiés.
Je maintiendrai par tous les moyens en mon pouvoir Lhonneur et les
nobles traditions de la profession médicale.
Les médecins seront mes fréres.
Aucune considération de religion, de nationalité, de race, aucune
Consideération politique et sociale, ne s’interposera entre mon devoir
et mon patient.
Je maintiendrai strictement le vespect de la vie humaine dés sa
conception.
Méme sous la menace, je n'userai pas mes connaissances médicales
d’une facon contraire aux lois de Chumanité.
Je m’y engage libvement et sur mon honneur.

Déclaration Genéve, 1948
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N° Nom et Prénom Cadre Spécialité

01 BOUSKRAOUI Mohammed (Doyen) P.E.S Pédiatrie

02 CHOULLI Mohamed Khaled P.E.S Neuro pharmacologie
03 KHATOURI Ali P.E.S Cardiologie

04 NIAMANE Radouane P.E.S Rhumatologie

05 AIT BENALI Said P.E.S Neurochirurgie

06 KRATI Khadija P.E.S Gastro-entérologie
07 SOUMMANI Abderraouf P.E.S Gynécologie-obstétrique
08 RAJI Abdelaziz P.E.S Oto-rhino-laryngologie
09 KISSANI Najib P.E.S Neurologie

10 SARF Ismail P.E.S Urologie

11 MOUTAOQUAKIL Abdeljalil P.E.S Ophtalmologie




12 AMAL Said P.E.S Dermatologie

13 ESSAADOUNI Lamiaa P.E.S Médecine interne

14 MANSOURI Nadia P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
15 MOUTAJ Redouane P.E.S Parasitologie

16 AMMAR Haddou P.E.S Oto-rhino-laryngologie
17 ZOUHAIR Said P.E.S Microbiologie

18 CHAKOUR Mohammed P.E.S Hématologie biologique
19 EL FEZZAZI Redouane P.E.S Chirurgie pédiatrique
20 YOUNOUS Said P.E.S Anesthésie-réanimation
21 BENELKHAIAT BENOMAR Ridouan P.E.S Chirurgie générale

22 ASMOUKI Hamid P.E.S Gynécologie-obstétrique
23 BOUMZEBRA Drissi P.E.S Chirurgie Cardio-vasculaire
24 CHELLAK Saliha P.E.S Biochimie-chimie

25 LOUZI Abdelouahed P.E.S Chirurgie-générale
26 AIT-SAB Imane P.E.S Pédiatrie

27 GHANNANE Houssine P.E.S Neurochirurgie

28 ABOULFALAH Abderrahim P.E.S Gynécologie-obstétrique
29 OULAD SAIAD Mohamed P.E.S Chirurgie pédiatrique
30 DAHAMI Zakaria P.E.S Urologie

31 EL HATTAOUI Mustapha P.E.S Cardiologie

32 ELFIKRI Abdelghani P.E.S Radiologie

33 KAMILI El Ouafi El Aouni P.E.S Chirurgie pédiatrique
34 MAOULAININE Fadl mrabih rabou P.E.S Pédiatrie (Néonatologie)
35 MATRANE Aboubakr P.E.S Médecine nucléaire
36 AIT AMEUR Mustapha P.E.S Hématologie biologique
37 AMINE Mohamed P.E.S Epidémiologie clinique




38 EL ADIB Ahmed Rhassane P.E.S Anesthésie-réanimation
39 MANOUDI Fatiha P.E.S Psychiatrie

40 CHERIF IDRISSI EL GANOUNI Najat P.E.S Radiologie

41 BOURROUS Monir P.E.S Pédiatrie

42 ADMOU Brahim P.E.S Immunologie

43 TASSI Noura P.E.S Maladies infectieuses
44 NEJMI Hicham P.E.S Anesthésie-réanimation
45 LAOUAD Inass P.E.S Néphrologie

46 EL HOUDZI Jamila P.E.S Pédiatrie

47 FOURAIJI Karima P.E.S Chirurgie pédiatrique
48 ARSALANE Lamiae P.E.S Microbiologie-virologie
49 BOUKHIRA Abderrahman P.E.S Biochimie-chimie

50 KHALLOUKI Mohammed P.E.S Anesthésie-réanimation
51 BSISS Mohammed Aziz P.E.S Biophysique

52 EL OMRANI Abdelhamid P.E.S Radiothérapie

53 SORAA Nabila P.E.S Microbiologie-virologie
54 KHOUCHANI Mouna P.E.S Radiothérapie

55 JALAL Hicham P.E.S Radiologie

56 OUALI IDRISSI Mariem P.E.S Radiologie

57 ZAHLANE Mouna P.E.S Médecine interne
58 BENJILALI Laila P.E.S Médecine interne
59 NARJIS Youssef P.E.S Chirurgie générale
60 RABBANI Khalid P.E.S Chirurgie générale
61 HAJJI Ibtissam P.E.S Ophtalmologie

62 EL ANSARI Nawal P.E.S |Endocrinologie et maladies métabolique
63 ABOU EL HASSAN Taoufik P.E.S Anésthésie-réanimation




64 SAMLANI Zouhour P.E.S Gastro-entérologie

65 LAGHMARI Mehdi P.E.S Neurochirurgie

66 ABOUSSAIR Nisrine P.E.S Génétique

67 BENCHAMKHA Yassine P.E.S Chirurgie réparatrice et plastique
68 CHAFIK Rachid P.E.S Traumato-orthopédie

69 MADHAR Si Mohamed P.E.S Traumato-orthopédie

70 EL HAOURY Hanane P.E.S Traumato-orthopédie

71 ABKARI Imad P.E.S Traumato-orthopédie

72 EL BOUIHI Mohamed P.E.S |[Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
73 LAKMICHI Mohamed Amine P.E.S Urologie

74 AGHOUTANE El Mouhtadi P.E.S Chirurgie pédiatrique

75 HOCAR Ouafa P.E.S Dermatologie

76 EL KARIMI Saloua P.E.S Cardiologie

77 EL BOUCHTI Imane P.E.S Rhumatologie

78 AMRO Lamyae P.E.S Pneumo-phtisiologie

79 ZYANI Mohammad P.E.S Médecine interne

80 GHOUNDALE Omar P.E.S Urologie

81 QACIF Hassan P.E.S Médecine interne

82 BEN DRISS Laila P.E.S Cardiologie

83 MOUFID Kamal P.E.S Urologie

84 QAMOUSS Youssef P.E.S Anésthésie réanimation

85 EL BARNI Rachid P.E.S Chirurgie générale

86 KRIET Mohamed P.E.S Ophtalmologie

87 BOUCHENTOUF Rachid P.E.S Pneumo-phtisiologie

88 ABOUCHADI Abdeljalil P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
89 BASRAOUI Dounia P.E.S Radiologie




90 RAIS Hanane P.E.S Anatomie Pathologique
91 BELKHOU Ahlam P.E.S Rhumatologie

92 ZAOUI Sanaa P.E.S Pharmacologie

93 MSOUGAR Yassine P.E.S Chirurgie thoracique
94 EL MGHARI TABIB Ghizlane P.E.S |Endocrinologie et maladies métaboliques
95 DRAISS Ghizlane P.E.S Pédiatrie

96 EL IDRISSI SLITINE Nadia P.E.S Pédiatrie

97 RADA Noureddine P.E.S Pédiatrie

98 BOURRAHOUAT Aicha P.E.S Pédiatrie

99 MOUAFFAK Youssef P.E.S Anesthésie-réanimation
100 ZIADI Amra P.E.S Anesthésie-réanimation
101 ANIBA Khalid P.E.S Neurochirurgie

102 TAZI Mohamed lllias P.E.S Hématologie clinique
103 ROCHDI Youssef P.E.S Oto-rhino-laryngologie
104 FADILI Wafaa P.E.S Néphrologie

105 ADALI Imane P.E.S Psychiatrie

106 ZAHLANE Kawtar P.E.S Microbiologie- virologie
107 LOUHAB Nisrine P.E.S Neurologie

108 HAROU Karam P.E.S Gynécologie-obstétrique
109 BASSIR Ahlam P.E.S Gynécologie obstétrique
110 BOUKHANNI Lahcen P.E.S Gynécologie obstétrique
111 FAKHIR Bouchra P.E.S Gynécologie-obstétrique
112 BENHIMA Mohamed Amine P.E.S Traumatologie-orthopédie
113 HACHIMI Abdelhamid P.E.S Réanimation médicale
114 EL KHAYARI Mina P.E.S Réanimation médicale
115 AISSAOUI Younes P.E.S Anésthésie-réanimation




116 BAIZRI Hicham P.E.S |Endocrinologie et maladies métaboliques

117 ATMANE EI Mehdi P.E.S Radiologie

118 EL AMRANI Moulay Driss P.E.S Anatomie

119 BELBARAKA Rhizlane P.E.S Oncologie médicale

120 ALJ Soumaya P.E.S Radiologie

121 OUBAHA Sofia P.E.S Physiologie

122 EL HAOUATI Rachid P.E.S Chirurgie Cardio-vasculaire

123 BENALI Abdeslam P.E.S Psychiatrie

124 MLIHA TOUATI Mohammed P.E.S Oto-rhino-laryngologie

125 MARGAD Omar P.E.S Traumatologie-orthopédie

126 KADDOURI Said P.E.S Médecine interne

127 ZEMRAOUI Nadir P.E.S Néphrologie

128 EL KHADER Ahmed P.E.S Chirurgie générale

129 LAKOUICHMI Mohammed P.E.S |[Stomatologie et chirurgie maxillo faciale

130 DAROUASSI Youssef P.E.S Oto-rhino-laryngologie

131 BENJELLOUN HARZIMI Amine P.E.S Pneumo-phtisiologie

132 FAKHRI Anass P.E.S Histologie-embyologie cytogénétique

133 SALAMA Tarik P.E.S Chirurgie pédiatrique

134 CHRAA Mohamed P.E.S Physiologie

135 ZARROUKI Youssef P.E.S Anesthésie-réanimation

136 AIT BATAHAR Salma P.E.S Pneumo-phtisiologie

137 ADARMOUCH Latifa P.E.S Médecine communautaire (médecine
préventive, santé publique et hygiene)

138 BELBACHIR Anass P.E.S Anatomie pathologique

139 HAZMIRI Fatima Ezzahra P.E.S Histologie-embyologie cytogénétique

140 EL KAMOUNI Youssef P.E.S Microbiologie-virologie




141 SERGHINI Issam P.E.S Anesthésie-réanimation

142 EL MEZOUARI El Mostafa P.E.S Parasitologie mycologie

143 ABIR Badreddine P.E.S |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale

144 GHAZI Mirieme P.E.S Rhumatologie

145 ZIDANE Moulay Abdelfettah P.E.S Chirurgie thoracique

146 LAHKIM Mohammed P.E.S Chirurgie générale

147 MOUHSINE Abdelilah P.E.S Radiologie

148 TOURABI Khalid P.E.S Chirurgie réparatrice et plastique

149 NADER Youssef Pr Ag Traumatologie-orthopédie

150 SEDDIKI Rachid Pr Ag Anesthésie-réanimation

151 ARABI Hafid Pr Ag Médecine physique et réadaptation
fonctionnelle

152 BELHADJ Ayoub Pr Ag Anesthésie-réanimation

153 BOUZERDA Abdelmajid Pr Ag Cardiologie

154 ARSALANE Adil Pr Ag Chirurgie thoracique

155 ABDELFETTAH Youness Pr Ag Rééducation et réhabilitation
fonctionnelle

156 REBAHI Houssam Pr Ag Anesthésie-réanimation

157 BENNAOUI Fatiha Pr Ag Pédiatrie

158 ZOUIZRA Zahira Pr Ag Chirurgie Cardio-vasculaire

159 SEBBANI Majda Pr Ag Médecine Communautaire (Médecine

préventive,santé publique et hygiene

160 ABDOU Abdessamad Pr Ag Chirurgie Cardio-vasculaire

161 HAMMOUNE Nabil Pr Ag Radiologie

162 ESSADI Ismail Pr Ag Oncologie médicale

163 MESSAOUDI Redouane Pr Ag Ophtalmologie

164 ALJALIL Abdelfattah Pr Ag Oto-rhino-laryngologie

165 LAFFINTI Mahmoud Amine Pr Ag Psychiatrie




166 RHARRASSI Issam Pr Ag Anatomie-patologique

167 ASSERRAJI Mohammed Pr Ag Néphrologie

168 JANAH Hicham Pr Ag Pneumo-phtisiologie

169 NASSIM SABAH Taoufik Pr Ag Chirurgie réparatrice et plastique

170 ELBAZ Meriem Pr Ag Pédiatrie

171 BELGHMAIDI Sarah Pr Ag Ophtalmologie

172 FENANE Hicham Pr Ag Chirurgie thoracique

173 GEBRATI Lhoucine Pr Hab Chimie

174 FDIL Naima Pr Hab | Chimie de coordination bio-organique

175 LOQMAN Souad Pr Ass Microbiologie et toxicolgie
environnementale

176 BAALLAL Hassan Pr Ag Neurochirurgie

177 BELFQUIH Hatim Pr Ag Neurochirurgie

178 MILOUDI Mouhcine Pr Ag Microbiologie-virologie

179 AKKA Rachid Pr Ag Gastro-entérologie

180 BABA Hicham Pr Ag Chirurgie générale

181 MAOUJOUD Omar Pr Ag Néphrologie

182 SIRBOU Rachid PrAg | Médecine d’urgence et de catastrophe

183 EL FILALI Qualid Pr Ag Chirurgie Vasculaire périphérique

184 EL- AKHIRI Mohammed Pr Ag Oto-rhino-laryngologie

185 HAJJI Fouad Pr Ag Urologie

186 OUMERZOUK Jawad Pr Ag Neurologie

187 JALLAL Hamid Pr Ag Cardiologie

188 ZBITOU Mohamed Anas Pr Ag Cardiologie

189 RAISSI Abderrahim Pr Ag Hématologie clinique

190 BELLASRI Salah Pr Ag Radiologie

191 DAMI Abdallah Pr Ass Médecine Légale




192 AZIZ Zakaria Pr Ass |Stomatologie et chirurgie maxillo faciale
193 ELOUARDI Youssef Pr Ag Anesthésie-réanimation

194 LAHLIMI Fatima Ezzahra Pr Ag Hématologie clinique

195 EL FAKIRI Karima Pr Ass Pédiatrie

196 NASSIH Houda Pr Ag Pédiatrie

197 LAHMINI Widad Pr Ag Pédiatrie

198 BENANTAR Lamia Pr Ag Neurochirurgie

199 EL FADLI Mohammed Pr Ag Oncologie méOdicale

200 AIT ERRAMI Adil Pr Ag Gastro-entérologie

201 CHETTATI Mariam Pr Ag Néphrologie

202 SAYAGH Sanae Pr Ass Hématologie

203 BOUTAKIOUTE Badr Pr Ag Radiologie

204 DOUIREK Fouzia Pr Ass Anesthésie-réanimation

205 EL HAKKOUNI Awatif Pr Ass Parasitologie mycologie

206 BELARBI Marouane Pr Ass Néphrologie

207 AMINE Abdellah Pr Ass Cardiologie

208 CHETOUI Abdelkhalek Pr Ass Cardiologie

209 WARDA Karima Pr Ass Microbiologie

210 EL AMIRI My Ahmed Pr Ass |Chimie de Coordination bio-organnique
211 CHAHBI Zakaria Pr Ass Maladies infectieuses

212 MEFTAH Azzelarab Pr Ass |Endocrinologie et maladies métaboliques
213 ROUKHSI Redouane Pr Ass Radiologie

214 EL GAMRANI Younes Pr Ass Gastro-entérologie

215 ARROB Adil Pr Ass Chirurgie réparatrice et plastique
216 SALLAHI Hicham Pr Ass Traumatologie-orthopédie

217 ACHKOUN Abdessalam Pr Ass Anatomie

218 DARFAOUI Mouna Pr Ass Radiothérapie

219 EL-QADIRY Rabiy Pr Ass Pédiatrie




220 ELJAMILI Mohammed Pr Ass Cardiologie

221 HAMRI Asma Pr Ass Chirurgie Générale
222 ELATIQI Oumkeltoum Pr Ass Chirurgie réparatrice et plastique
223 BENZALIM Meriam Pr Ass Radiologie

224 ABOULMAKARIM Siham Pr Ass Biochimie

225 LAMRANI HANCHI Asmae Pr Ass Microbiologie-virologie
226 HAJHOUJI Farouk Pr Ass Neurochirurgie

227 EL KHASSOUI Amine Pr Ass Chirurgie pédiatrique
228 SBAAI Mohammed Pr Ass Parasitologie-mycologie
229 FASSI FIHRI Mohamed jawad Pr Ass Chirurgie générale
230 BENCHAFAI llias Pr Ass Oto-rhino-laryngologie
231 SLIOUI Badr Pr Ass Radiologie

232 EL JADI Hamza Pr Ass |Endocrinologie et maladies métaboliques
233 AZAMI Mohamed Amine Pr Ass Anatomie pathologique
234 YAHYAOUI Hicham Pr Ass Hématologie

235 ABALLA Najoua Pr Ass Chirurgie pédiatrique
236 MOUGUI Ahmed Pr Ass Rhumatologie

237 SAHRAOUI Houssam Eddine Pr Ass Anesthésie-réanimation
238 AABBASSI Bouchra Pr Ass Pédopsychiatrie
239 SBAI Asma Pr Ass Informatique

240 HAZIME Raja Pr Ass Immunologie

241 CHEGGOUR Mouna Pr Ass Biochimie

242 RHEZALI Manal Pr Ass Anesthésie-réanimation
243 ZOUITA Btissam Pr Ass Radiologie

244 MOULINE Souhail Pr Ass Microbiologie-virologie
245 AZIZI Mounia Pr Ass Néphrologie

246 BENYASS Youssef Pr Ass Traumato-orthopédie




247 BOUHAMIDI Ahmed Pr Ass Dermatologie

248 YANISSE Siham Pr Ass Pharmacie galénique
249 DOULHOUSNE Hassan Pr Ass Radiologie

250 KHALLIKANE Said Pr Ass Anesthésie-réanimation
251 BENAMEUR Yassir Pr Ass Médecine nucléaire
252 ZIRAOUI Qualid Pr Ass Chimie thérapeutique
253 IDALENE Malika Pr Ass Maladies infectieuses
254 LACHHAB Zineb Pr Ass Pharmacognosie
255 ABOUDOURIB Maryem Pr Ass Dermatologie

256 AHBALA Tariqg Pr Ass Chirurgie générale
257 LALAOUI Abdessamad Pr Ass Pédiatrie

258 ESSAFTI Meryem Pr Ass Anesthésie-réanimation
259 RACHIDI Hind Pr Ass Anatomie pathologique
260 FIKRI Oussama Pr Ass Pneumo-phtisiologie
261 EL HAMDAOUI Omar Pr Ass Toxicologie

262 EL HAJJAMI Ayoub Pr Ass Radiologie

263 BOUMEDIANE El Mehdi Pr Ass Traumato-orthopédie
264 RAFI Sana Pr Ass |Endocrinologie et maladies métaboliques
265 JEBRANE Ilham Pr Ass Pharmacologie

266 LAKHDAR Youssef Pr Ass Oto-rhino-laryngologie
267 LGHABI Majida Pr Ass Médecine du Travail
268 AIT LHAJ El Houssaine Pr Ass Ophtalmologie

269 RAMRAOUI Mohammed-Es-said Pr Ass Chirurgie générale
270 EL MOUHAFID Faisal Pr Ass Chirurgie générale

LISTE ARRETEE LE 04/10/2023
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l'm'incompe de reconnaitre avec wune profonde gratitude

Loutes les personnes qui ont apporté leur soutien tout au long
de mon parcours, celles qui mont éleve vers de nouveaux

Sommets pour réaliser mes réves. J Eprouve un smcere amouy,

un profond respect et une grande gralitiude.

Je dédie cette thése....



P

Au bon Dieu

Tout puissant Qui ma insprre Qui m a guide dans le bon chemin. je vous
dors ce que je suis devenu Louanges et remerciements Pour volre clemence et
misericorde.

Au Prophete Motiamed (P.5.L.)
Notre guide et notre exemple bien-aime qui nous oriente sur le adroit
chemin.




A maman chérie,

Aucun mot ne peut suffive d exprimer ma reconnaissance et ma gratitude
envers toi, maman. Aucun hommage ne saurait rendre justice da l'amour, au
dévouement et au respect que je te voue.

Aucune dédicace ne saurait étre assez éloquente pour rendre pleinement
hommage d tous les sacrifices que tu n'as cessé de faire depuis ma naissance. Tu
es ma muse, celle qui m'a guidé a travers les hauts et les bas, les victoires et les
défaites, les vires et les larmes. Tu as été présente pour moi dans les moments les
plus difficiles, me véconfortant et me redonnant confiance lovsque je perdais

espoir. Si je suis ici aujourd'hui, c'est grdce a toi.
Tu as été ma premiére enseignante, mon premier exemple de bonté,
d'amour et de générositée. Ma maman chérie, mon coach de vie, mon idole, mon
_porte-bonheur, mon reméde miracle, ma confidente. Je remevrcie Dieu d'avoir eu
la chance d'étre élevé(e) par une femme aussi forte et formidable.
Jespére du fond du ceeur avoir été d la hauteur de tes espérances.

Je te dédie cette thése, qui n'est que le fruit de tes conseils et de tes
encouragements. Puisse Dieu tout-puissant te préserver du mal et te procurer
une longue vie joyeuse et plaisante.

Je t'aime, maman !

A papa,

A la personne qui m’a tout donné sans hésitation. Je souhaite ardemment
avoir réalisé aujourd'hui ('un de tes réves et étre digne de ton nom, de ton
éducation et des valeurs que tu m'as inculquées. Je ne pourrai jamais te
remercier assez pouyr tes efforts et tout ce que tu as fait pour moi et mes sceurs.

Ton influence dans ma vie a faconné ['individu que je suis aujourd hui.

Tu es un modele de courage, de détermination et de persévérance.
Merci, papa !
(1t il e Lagto) | 55 Jg L)) Goo SIS o Ll Lagdaisl 5)
24 1Y/ s/ yuwY)
A ma chére grand-mére Khaddouj,
Je remercie Dieu d’avoir pu grandir d tes coteés, Mi. Tu as embelli mon
enfance de tant de souvenirs, tes contes suffisent pour plus d’'une vie ! Tu as
laissé une empreinte indélébile sur mon adolescence avec tes précieux conseils, et
Sur ma jeunesse avec ta tendresse et ton affection.

Tes encouragements et tes priéres m'ont été d'un grand soutien. Tu es le
pilier de cette famille. Je prie Dieu tout-puissant de te procurer santé, prospérité
et une longue vie. Veuillez accepter ce travail en guise d amour et d’affection.

Je t'aime, Mi.

i) 9w

A mon trés cher oncle, Yassine,
J'ai trouvé bien plus qu'un oncle en toi ; tu es pour moi un grand frére et
une idole. Ta présence dans ma vie a été une source d'inspiration et de soutien.
Tu as facilité de nombreuses voies pour moi, éclairé mon chemin avec ton

experience.



Je te remercie pour ce que tu as fait et tu fais pour moi, pour ton
incroyable soutien tout au long de mon cursus universitaire. Ta présence a
enrichi ma vie d'une maniére que les mots ne sauraient décrire. Je suis honorée
de t'avoir comme oncle et de partager ces précieux moments avec toi.

A mes deux merveilleuses sceurettes Houda et Aya,

Vous étes les rayons de soleil qui illuminent ma vie chaque jour. Une place
trés spéciale dans mon cceur vous est réservée, qu'aucune autre personne ne peut
occuper. Nos rires, sourires et discussions du soir, ainsi que nos jeux, cdlins et
moments de complicité, apportent une joie inestimable d ma vie.

Votre amour inconditionnel et votre présence ont le pouvoir de rendre
n'importe quel jour meilleur.
Je suis tellement fiére d'étre la grande sceur qui vous voit grandir, et
sachez que je serai toujours la pour vous soutenir et vous aider.
Un immense remerciement d Cuda, qui m’a toujours épaule...

A ma trés chére tante Hind,

A ma seconde figure maternelle qui a rempli ma vie de réconfort et
d'amour. En toi, j'ai trouvé un refuge siv, une épaule sur laquelle m'appuyer et
un ceeur aimant toujours prét d m'accueillir.

Ton soutien et tes conseils avisés m'ont aidée, ta générosité et ton amour
ont laissé une empreinte sur mon cceur. Je suis profondément reconnaissante de
t'avoir comme tante.

Que ce message soit un humble témoignage de (affection que j'éprouve
pour toi, et je suis honorée de partager cette relation spéciale avec une personne
aussi extraordinaire.

A ma cousine de toujours, Oumaima,
Le temps a filé depuis notre enfance, une époque ou ['on nous appelait « Les
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A ma trés chére Imane,
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Conception, mise en ceuvre et évaluation d’une formation en ligne pour les étudiants
de passage en service de gastro-entérologie

La gastro-entérologie est une spécialité médico-procédurale, qui englobe un large
éventail de pathologies d'une prévalence élevée, allant des affections gastro-cesophagiennes aux
maladies inflammatoires chroniques de l'intestin, en passant par les cancers digestifs et la
pathologie hépatobiliaire.

La complexité des pathologies de cette spécialité, la diversité de leurs présentations
cliniques, ainsi que leurs prises en charge exigeantes, imposent un défi majeur aux étudiants en
médecine. Ces derniers se trouvent confrontés a des situations difficiles a gérer, nécessitant un
bagage considérable d’informations, une compréhension exhaustive de la physiopathologie, et
une expertise approfondie des pratiques et des gestes.

L'enseignement de la médecine a été basé sur un modeéle traditionnel fondé sur un
transfert passif des informations(1) : privilégiant les stages hospitaliers le matin et les cours
magistraux le soir. Ce modele, bien que riche en termes de connaissances, souffrait de certaines
limitations dues a sa nature non interactive : le caractere monolithique de I'exposé, les lacunes
de prise de notes par les étudiants, l'interactivité limitée, l'uniformité pédagogique appliquée a
des étudiants hétérogenes et I'absence de feedback (2).

Les étudiants étaient confrontés a des exposés moins stimulants, difficiles a suivre, ou
I'acquisition des cours et des mots clés était ennuyeuse, se basant essentiellement sur la
réception puis la mémorisation, plutot que sur une réelle compréhension et un engagement
actif.

Néanmoins, en raison de la réforme actuelle du systeme éducatif dans le domaine de
I’enseignement médical supérieur, nous sommes quotidiennement confrontés a la nécessité de
trouver de nouvelles méthodes d’enseignement et d’apprentissage de la médecine. Par
conséquent, nous avons recours aux méthodes interactives pendant les cours (3), surtout
puisque l'utilisation des nouvelles technologies de I'information et de la communication (N.T.l.C)
s’accroit dans tous les domaines, et plus particulierement ceux de I’éducation et de la formation.

L’apprentissage médié par les N.T..C ou « E-Learning » connait un formidable

développement dans le monde universitaire(4). Les ressources en ligne, telles que les sites web

-2-
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et les applications mobiles, les plateformes d'apprentissage en ligne et les simulateurs virtuels,
fournissent une variété de supports d'apprentissage, notamment des cours interactifs, des
vidéos éducatives et des quiz. Ces outils ont émergé comme des moyens puissants et
intéressants pour améliorer I'apprentissage et garantir une formation de qualité, tout en offrant
une flexibilité en permettant l'acces a I'information a tout moment et en tout lieu.

Le but de cette étude est de créer une nouvelle voie pour apprendre la médecine, et plus
précisément la gastro-entérologie, en explorant I'impact potentiel de l'intégration du E-learning
sur la qualité d'apprentissage chez les futurs praticiens. L'étude vise également a examiner
comment ces derniers vont réagir face a cette révolution. Ainsi, elle évaluera les avantages, les
bénéfices, ainsi que les inconvénients et les limites que cette nouvelle méthode pose en

question.
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Conception, mise en ceuvre et évaluation d’une formation en ligne pour les étudiants
de passage en service de gastro-entérologie

I. Conception du site web :

1. Contextualisation et justification :

Le contexte actuel de la formation des étudiants en médecine se caractérise par

beaucoup de défis parmi eux :

% Les services formateurs connaissent des contraintes en termes de disponibilité des
encadrants et des infrastructures.

<% Les externes sont également confrontés a des horaires chargés, ce qui complique leur
participation aux sessions de formation.

Ces facteurs contribuent a des lacunes dans l'acquisition de compétences essentielles et a
une inadéquation entre les besoins des étudiants et les opportunités accessibles pour une bonne
formation.

C'est dans ce contexte qu'émerge la nécessité de concevoir une formation en ligne,
offrant une flexibilité d'accés aux contenus pédagogiques fiables, une personnalisation de
I'apprentissage et une meilleure intégration des aspects pratiques de la spécialité, tout en

répondant aux contraintes du service et des étudiants.

2. Objectifs de la formation :

Les objectifs visent a préparer les étudiants a une pratique clinique réussie
particulierement dans la gastro-entérologie, et a acquérir plusieurs compétences de maniere

succincte (Qu’on va développer plus tard).
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3. Choix des contenus et des supports :

La sélection des contenus et des supports pédagogiques pour la formation en ligne a été
effectuée de maniere méthodique, en tenant compte des besoins spécifiques des étudiants en
médecine en passage au service de gastro-entérologie du CHU Mohammed 6 a Marrakech. Voici

comment cela a été réalisé :

3.1 Analyse approfondie des besoins :

L’analyse inclut des entretiens avec le professeur rapporteur de thése, les externes en
passage au service de la gastro-entérologie et les résidents qui encadrent ces derniers, afin de

comprendre les compétences et les connaissances essentielles a acquérir.

3. 2 Revues de la littérature :

Des revues de la littérature médicale et éducative ont été menées pour identifier les
ressources et les références clés en sémiologie de la gastro-entérologie. Cela a permis de

garantir que les contenus étaient basés sur les dernieres avancées et les meilleures pratiques.

3. 3 Consultation d'experts :

Le professeur rapporteur de thése ainsi que d'autres membres de I'équipe du service, tels
que le Professeur LAIRANI et le Professeur NACIR, ont été consultés pour valider la pertinence

des contenus et des supports. Leur expertise a contribué a la sélection de ressources de qualité.

3. 4 Adaptation pour le format en ligne :

Les contenus sélectionnés ont été adaptés au format en ligne en utilisant des méthodes
pédagogiques appropriées, comprenant la création de modules interactifs, de vidéos explicatives

et de simulations cliniques virtuelles pour engager efficacement les étudiants.
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3. 5 Utilisation de plateformes technologiques :

Le choix d'utiliser Google Sites comme plateforme technologique a été motivé par
plusieurs facteurs, notamment sa convivialité et sa capacité a offrir un acces facile et une

navigation aisée aux étudiants.

4. Pédagogie et méthodes d'enseignement :

Les méthodes pédagogiques choisies pour la formation en ligne visent a créer une
expérience d'apprentissage interactive et engageante, permettant d'acquérir des compétences en
gastro-entérologie.

Voici une description de ces méthodes, de la structure des cours et du processus

d'évaluation :

4.1 Cours interactifs :

Chaque cours se concentre sur un sujet spécifique de la sémiologie en gastro-entérologie

et est présenté sous forme de vidéos explicatives.

4. 2 Simulations Virtuelles :

Ces simulations permettent aux étudiants de mettre en pratique leurs connaissances a

travers des scénarios cliniques simulés.

4. 3 Forum de Discussion :

Un forum en ligne qui favorise la discussion ou ils peuvent poser des questions, partager

des informations et discuter des cas cliniques.
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Il. Mise en ccuvre du site web :

Nous avons créé le site www.gastrofmpm.com en utilisant le systeme Google Sites.

Le site a été mis en ligne en juin 2023 et structuré en six grandes parties :

1- Accueil.

2- Cours sonorisés.

3- Vidéos pratiques.

4- Cas cliniques et réponses.
5- Application.

6- Vos interactions.

Des la mise en ligne du site, nous avons réalisé une évaluation par ses utilisateurs

potentiels a travers un questionnaire en ligne.

I1l. Evaluation du site web :

Nous avons réalisé une enquéte d’évaluation et de satisfaction de la formation en ligne
sous forme d'étude observationnelle descriptive transversale auprés des étudiants en 3éme
année de médecine lors de leur passage d’externat au service de gastro-entérologie du CHU
Mohammed VI de Marrakech. Cette étude s'est déroulée sur une période allant du 19 Juin 2023

jusqu'au 26 Novembre 2023

1. Echantillonnage :

Notre étude a inclus les étudiants en médecine de 3éme année effectuant leur stage

hospitalier au service de gastro-entérologie du CHU Mohammed VI de Marrakech entre 19 Juin
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2023 et 26 Novembre 2023. Cela représentait un échantillon de 84 étudiants répartis en 3

groupes :
Tableau | : Différents groupes des étudiant et période de leur stage
Nombre d’étudiants Période
Groupe 1 28 étudiants 19 Juin 2023 - 30 Juillet 2023
Groupe 2 28 étudiants 04 Septembre 2023 - 15 Octobre 2023
Groupe 3 28 étudiants 16 Octobre 2023 - 26 Novembre 2023

2. Matériel de travail :

Le matériel de travail se compose du site web et du questionnaire qui I'accompagne :

2.1 Le site web :

La plateforme, nommée « www.gastrofmpm.com », est concue pour étre accessible aux

externes.
Cette plateforme de formation est spécialement créée dans le but de :
< Approfondir la compréhension de la sémiologie digestive.
< Développer des compétences diagnostiques précises.
< Améliorer la capacité a gérer une variété de cas cliniques.
% Favoriser l'utilisation de ressources pédagogiques en ligne pour compléter
I'apprentissage pratique.

La réalisation du site web a été effectuée par le biais de la plateforme Sites Google.

2.2 Le guestionnaire :

L’enquéte d’évaluation et de satisfaction des étudiants a été menée en utilisant un

questionnaire, choisi comme outil de recensement approprié pour collecter des informations

dans ce type d’enquéte.
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Le questionnaire était auto-administré et anonyme, apres le consentement oral des
étudiants.

Le questionnaire en ligne pourrait actuellement remplacer le questionnaire traditionnel
sur papier avec des effets mineurs sur les taux de réponse et un coit plus bas.

L'éventuel effet croissant sur le taux de réponse des participants refléte le développement

d'appareils électroniques et les manieres dont la population a principalement accés a Internet

3. Buts de I’étude :

Les objectifs de la plateforme éducative en ligne et de son évaluation sont les suivants :

3. 1Evaluer I'efficacité de la formation en ligne :

L’objectif principal de notre thése est d'évaluer de maniére rigoureuse l'efficacité de la
formation en ligne que nous avons congue.
Cela impliquerait d'examiner ses performances par étudiants, leur accés aux

connaissances et leur satisfaction a I'égard de la plateforme...

3. 2 Améliorer I'éducation médicale :

Le fait de fournir une ressource d'apprentissage aussi accessible peut aider les étudiants
a renforcer leur compréhension des concepts nécessaires et a se préparer a la pratique,

réduisant ainsi le temps d'adaptation et d'interrogation au cours des stages hospitaliers.

3. 3Promouvoir |'apprentissage autonome :

Le site web informatif vise a encourager l'apprentissage autonome chez les étudiants en
médecine, en les incitant a explorer activement le contenu et a participer a des discussions et

des activités d'apprentissage.

- 10 -
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3. 4Développer un modele de formation transférable :

Si notre formation en ligne se révele efficace, on peut développer d’autres modeéles de
formation pouvant étre adaptés et utilisés dans d'autres services formateurs des externes et

dans d’autres spécialités.

4. Disponibilité du site web et du questionnaire :

% Le site web est accessible via: www.gastrofmpm.com.

% Le lien du questionnaire est disponible sur la page « Vos interactions » du site web.

5. Présentation du site web :

Aprés l'accés au site, une page d'accueil s'affiche contenant les onglets : Cours sonorisés,
Vidéos pratiques, Cas cliniques et réponses, et Vos interactions.

Les icones sont associées a des ressources pédagogiques validées par le staff
pédagogique de la faculté de médecine et de pharmacie a Marrakech.

L'accés aux différentes pages se fait en cliquant sur le lien.

pstro-entérologie

Figure 1 : Capture d’écran de la page d’accueil du site web « www.gastrofmpm.com».
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6. Questionnaire :

L'enquéte a été menée a l'aide d'un questionnaire, choisi comme un outil de recensement
approprié pour collecter des informations dans ce type d'enquéte. Le questionnaire était auto-
administré et anonyme, aprés consentement oral des étudiants.

Il a été élaboré par notre équipe de recherche et validé par le staff pédagogique de la
faculté de médecine et de pharmacie a Marrakech.

Il a été rédigé en francais en utilisant un vocabulaire simple et compréhensible. Le
guestionnaire comporte 27 questions, réparties comme suit :

% 9 questions a choix multiple.

s 14 guestions a réponse binaire.

< 4 questions ouvertes.

Les questions a choix multiples se basent sur I'échelle de LICKERT a 5 graduations et
peuvent étre remplies en 5 a 7 minutes.

Le questionnaire a été testé aupres de 7 étudiants avant d'aboutir a sa version finale, puis
a été distribué directement aux étudiants sous format numérique (Google Forms).

Par ailleurs, le questionnaire est divisé en cing sections distinctes :

% La premiere section est consacrée aux informations générales des participants, telles
que leur nom (facultatif) et leur adresse e-mail.

< La deuxiéme section se concentre sur l'avis technique, évaluant la convivialité du site
web, la facilité de localisation des vidéos éducatives, la qualité visuelle et sonore, ainsi
que les problémes techniques éventuels.

< La troisieme partie porte sur le contenu éducatif, explorant la clarté des vidéos, le

contenu, la qualité de la narration, et sollicite des suggestions pour I'amélioration.
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7

< L’avant-derniére partie est consacrée a I'évaluation globale de la formation en ligne,
incluant la satisfaction générale, l'utilité des éléments spécifiques de la formation, et la
possibilité de partager des informations avec d'autres étudiants.

< La cinquiéme section compare la formation en ligne avec d'autres méthodes

d'apprentissage et explore les préférences des participants en matiere de formation.

Les enquétés étaient invités a solliciter I'enquéteur pour tout éclaircissement en cas

d'ambiguité ou de difficulté de compréhension d’une question (Voir annexe).

7. Conditions éthiques :

Les participants ont été informés préalablement des objectifs de I'enquéte, et leur
consentement a été obtenu avant I'administration du questionnaire. L'anonymat a été maintenu

tout au long de I'étude pour préserver la confidentialité des données recueillies.

8. Analyse statistique :

Les données ont été saisies initialement sur le logiciel Microsoft Office Excel 2019, puis

I'analyse statistique a été effectuée avec le logiciel S.P.S.S version 21.
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I. Avis technique :

1. Evaluation de la convivialité du site web :

Parmi les 84 étudiants, une majorité de 76,19 % se sont déclarés satisfaits (54,4 %) ou

trés satisfaits (21,79 %) de la convivialité du site web, soit 64 étudiants.

B Pourcentage d'étudiants évaluant la convivialité du site web en %

Non satisfaisante . 2%

Trés insatisfaisante Q9

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
Tr .
AN . N::.m Neutre Satisfaisante . Tnlas
insatisfaisante | satisfaisante satisfaisante |

B Pourcentage d'étudiants évaluant la

s . 0% 2% 21,44% 54,76% 21,42%
convivialité du site web en %

Figure 2 : montrant le taux de satisfaction des étudiants a I'égard de la convivialité du site web.

2. Localisation des cours dans le site web :

95,23 % des étudiants interrogés trouvent que les vidéos sont faciles a localiser, soit 80

étudiants.
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Localisation facile des vidéos

m Difficulté de localisation des vidéos

95%

Figure 3 : montrant la perception des étudiants quant a la facilité de localisation des vidéos.

3. Qualité visuelle et sonore des vidéos :

Parmi les 84 enquétés, externes, soit 67,85 %, ont approuvé la qualité visuelle et sonore

des vidéos.

32,15%

Bonne qualité visuelle et
sonore

Médiocre qualité visuelle et
sonore

67,85%

Figure 4 : montrant I'approbation de la qualité visuelle et sonore des vidéos par les étudiants.
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4. Problémes de chargement ou de lecture des vidéos sur le site :

Concernant les problemes de chargement ou de lecture des vidéos, 78 étudiants (92,85
%) affirment n'avoir rien rencontré. Le probleme majeur qu'ils soulévent concerne le faible

volume sonore de certaines vidéos.

92,85%

Aucun probléme de
chargement/Lecture des
vidéos

Problemes de

chargement/Lecture des
vidéos

Figure 5 : le pourcentage d'étudiants ayant rencontré (ou non) des problémes de chargement ou
de lecture des vidéos sur le site.

-17 -



Conception, mise en ceuvre et évaluation d’une formation en ligne pour les étudiants
de passage en service de gastro-entérologie

Il. Contenu éducatif :

1. Fluidité des vidéos :

60 étudiants sur 84, soit 71,42 %, affirmaient que les vidéos étaient claires et faciles a

suivre.

m Vidéos claires et faciles a suivre

m Vidéos compliquées ou difficiles

Figure 6 : montrant le pourcentage d'étudiants approuvant et désapprouvant
la fluidité des vidéos.

2. Nombre de vidéos :

Parmi les 84 étudiants, 52,38 % ont confirmé que le nombre de vidéos mises sur le site
web est suffisant, soit 44 étudiants ; le reste préfére avoir un nombre de cours plus élevé que

celui disponible sur le site.
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B Nombre suffisant de vidéos
48%

Nombre insuffisant de
vidéos

Figure 7 : Le ratio des étudiants ayant confirmé et nié que le nombre de vidéos est suffisant.

3. Nombre de cas clinique :

Parmi les 84 étudiants enquétés, seulement 39,28 % estimaient que le nombre de cas
cliniques sur le site web est raisonnable, tandis que 51 étudiants (60,71 %) le trouvaient
insuffisant et estimaient qu'une grande augmentation ainsi que variation des sujets seraient

nécessaires.
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39%
B Nombre suffisant des cas
cliniques
Nombre insuffisant des cas
cliniques
61%

Figure 8 : Le pourcentage des étudiants ayant évalué le nombre de cas clinigues.

4. Qualité de la narration ou de la présentation dans les vidéos :

Parmi les 84 étudiants, 45,23 % trouvaient que la qualité de la narration ou de la
présentation dans les vidéos est satisfaisante, tandis que 27 étudiants (32,14 %) la jugeaient trés

satisfaisante. Un pourcentage de 22,63 %, soit 19 étudiants, restait neutre ou insatisfait.
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/La présentation des les vidéos

45,23%
Evaluation de la qualité de la
, . . 32,14%
narration /La présentation des les...
19,05%
4%
Pourcentage en % 0%
Tré - . Tré
. .re.s Insatisfaisante Neutre Satisfaisante . r(.es
insatisfaisante satisfaisante
Evaluation de la qualité dela narration
0% 4% 19,05% 32,14% 45,23%

Figure 9 : montrant I’évaluation de la qualité de présentation dans les vidéos par les étudiants.

5. Qualité globale du contenu éducatif :

Les trois quarts des étudiants estimaient que le contenu éducatif est intéressant et de

bonne qualité.
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Evaluation de la qualité globale du contenu éducatif

Tres satisfaisante 19,06%
Satisfaisante 55,95%
Neutre 19,04%

Non satisfaisante 5%

Trés insatisfaisante 1% Pourcentage en %
Tres Non Neutre Satisfaisante Trés
insatisfaisante satisfaisante satisfaisante

Evaluation de la qualité globale du

. 0 1% 5% 19,04% 55,95% 19,06%
contenu éducatif

Figure 10 : montrant I'évaluation de la qualité globale du contenu éducatif.

6. Evaluation de la longueur des vidéos :

89,92 % des étudiants, soit 75, estimaient que la longueur des vidéos est correcte.

9%

1%

m Vidéos courtes
m Vidéos longues

Vidéos de longueur correcte

90%

Figure 11 : la vision des étudiants concernant la longueur des vidéos.
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7. Utilisation des fonctionnalités interactives sur le site web :

Parmi les 84 étudiants, 89,57 % confirmaient l'utilisation d'autres fonctionnalités sur le

site web, telles que I'application mobile, les cas cliniques, etc.

10%

Etudiants utilisants d'autres
fonctionnaliés

Etudiants qui se contentent des
cours sonorisés

90%

Figure 12 : le pourcentage d'étudiants ayant utilisé (ou non) les fonctionnalités interactives sur le

site web.

8. Fonctionnalités les plus utilisées sur le site web :

Concernant les fonctionnalités disponibles sur le site web, 79 étudiants (94,4 %) ont
utilisé la page « Cas cliniques & réponses ». Un nombre de 66 étudiants (78,57 %) ont confirmé
leur acces a la section « Vidéos pratiques ». Par ailleurs, 63 étudiants (75 %) ont préféré tester
I'application mobile, et seulement 20, soit (23,8 %), ont utilisé la page intitulée « Vos

interactions »
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Le taux d'utilisation des fonctionnalités du site web en %

Vos interactions 23,80%

Vidéos pratiques

78,57%
Cas cliniques & réponses
[ 94,40%

Application mobile

| 75,00%

T ——_ .
0,00%  »0,00% . —
40,00% o —
60,00% 80,00%
7% 100,00%

Application Cas cliniques &

. . Vidéos pratiques| Vos interactions
mobile réponses

Le taux d'utilisation des
fonctionnalités du site web en %

75,00% 94,40% 78,57% 23,80%

Figure 13 : Le taux d'utilisation des fonctionnalités disponibles sur le site web.

9. Types de vidéos ou de contenu supplémentaires souhaités a voir sur le site :

Les étudiants suggerent davantage de cas cliniques, des quizzes, des fiches de révision,
des vidéos d'endoscopie de coloscopie et des interprétations des imageries fréquemment
rencontrées.

IIs souhaitent également que le site englobe différents cours de différentes spécialités.
De plus, ils préfereraient que les vidéos pratiques soient expliquées de maniere plus précise,
tout comme les réponses aux cas cliniques.

Les demandes comprennent également des vidéos sur les pathologies digestives, et non

seulement la sémiologie, ainsi que des liens vers des iBooks en gastrologie.
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Il. Evaluation globale de la formation :

1. Evaluation globale de la formation en gastro-entérologie :

79,75 % des étudiants se sont déclarés satisfaits a tres satisfaits de la formation, tandis

que 14,28 % sont restés neutres.

70,23%
14,28%
1% i 5% i F Sl
Tres Insatis faisante Neutre Satisfaisante Tres
insatisfaisante : utr stal satisfaisante
Evaluation globale de la formation en
valuation 8 rmati 1% 5% 14,28% 70,23% 9,52%

gastro-entérologie

Evaluation globale de la formation en gastro-entérologie

Figure 14 : montrant |'évaluation globale de la formation en gastro-entérologie par les étudiants.

2. Elément bénéfique de la formation :

Parmi les étudiants, 65 (77,38 %) estimaient que la page « Cours sonorisés » est de loin le
meilleur chapitre de notre site web, suivi de la page « Application » avec un pourcentage de
72,61 %, soit 61 étudiants. En revanche, 58 étudiants (69,04 %) préféraient « les cas cliniques &
réponses ». Enfin, 39 étudiants, soit 46,42 % des sondés, affirmaient qu’ils préféerent la page

« Vidéos pratiques »
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Le pourcentage des etudiants qui préferent:

Cours sonorisés

‘ 77,38%

Application

l72,61%
Vidé ti
idéos pratiques '46,42%
Cas cliniques & réponses
69,04%
C lini &
a C Initques Vidéos pratiques Application Cours sonorisés
réponses ‘
Le pourcentage des etudiants qui

P & a 69,04% 46,42% 72,61% 77,38%

préferent:

Figure 15 : Les préférences des étudiants sur le site web.

3. Attentes des étudiants concernant notre formation :

Parmi les 84 enquétés, 62 étudiants trouvent que la formation a répondu a leurs

attentes en termes de profondeur et de détail des informations fournies, soit 73,81 %.
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26,19%

La formation répond aux
attentes

La formation decoit les attentes

73,81%

Figure 16 : Satisfaction des étudiants envers la formation en termes de profondeur et de détail.

4. Partage des ressources de la formation :

Parmi les 84 questionnés, 70 étudiants ont partagé le lien du site web avec d'autres

étudiants ou collegues en médecine, soit 83,34 %. En revanche, 14 étudiants, soit 16,67 %, n'ont

pas partagé le lien.
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M Les etudiants qui ont
partagélelien

les étudiants n'ont pas
partagéle lien

Figure 17 : Le taux des étudiants ayant partagé le site web.

5. Suggestions pour améliorer la formation :

84,2 % des étudiants ont proposé des suggestions pour améliorer notre formation, telles
que l'ajout de plus de cas cliniques de différentes pathologies digestives, l'inclusion de cours sur
la pathologie digestive et les traitements appropriés en format PDF, ainsi que la mise en place de
tables rondes en ligne.

En plus des idées précédemment évoquées, certains ont recommandé le développement
du matériel d'enregistrement des cours afin d'obtenir une meilleure qualité sonore. Certains ont
suggéré de faire appel aux professionnels pour assurer des enregistrements de haute qualité et

garantir une transmission claire du contenu. De plus, il a été suggéré de travailler sur
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I'amélioration des graphiques, en envisageant la collaboration avec une personne spécialisée
dans le domaine.

Ces ajustements visent a enrichir I'expérience d'apprentissage en offrant un contenu plus

dynamique et de meilleure qualité.

Etudiants qui proposent des
suggestions

Etudiants qui ne proposent pas des
suggestons
100,00% | 84,20%

80,00%
60,00%
40,00% -
2000% | 5805

0,00% 10 o 7

Suggestions pour améliorer la
T o 4 formation

Figure 18 : Le pourcentage d’étudiants proposant des suggestions pour améliorer la formation.

6. Evaluation de la formation en termes de gain de temps :

78 des étudiants, soit 92,85 %, estimaient que la formation en ligne permet de gagner du

temps pendant le stage hospitalier pour se consacrer a d'autres activités.
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7%

La formation permet le gain du
temps

La formation n'a rien changer
dans le temps

93%

Figure 19 : Perception de I'économie de temps grace a la formation.

IV. Comparaison de la formation :

1. Comparaison de la formation avec les topos classiques :

Parmi les 84 étudiants, 72,61 % confirmaient que la formation en ligne est aussi efficace

que les exposés suivis pendant les stages hospitaliers.
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B La formation est aussi efficace
que les topos

La formation est moins efficace
que les topos

Figure 20 : Opinion des étudiants sur |'efficacité de la formation vis a vis des exposés en stage
Hospitalier.

2. Comparaison de la formation avec les topos classiques en termes de flexibilité

dans le temps :

80,9% des étudiants, soit 68 étudiants estimaient que les cours sonorisés en ligne
offrent une plus grande flexibilité en termes de temps, tandis que 19,1 % ne partageaient pas

le méme avis.
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Cours sonorisés en ligne Topos

80,90%

19,10%

Cours sonorisés en ligne Topos

Figure 21 : montrant la grande flexibilité des cours en ligne dans le temps.

3. Les préférences des étudiants :

4 étudiants (5,95 %) pensaient qu'il était nécessaire de maintenir les séances des topos
classiques lors des stages hospitaliers, tandis que 2 préféraient se contenter des cours en ligne.
En revanche, 78 étudiants, soit 92,85 %, estimaient qu'il était préférable de combiner les deux

pour une meilleure formation.
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Changer vers la formation en ligne

Se contenter des topos classiques

B Combiner les deux

Se contenter des topos classiques 5,95%

Changer vers la formation en ligne 2,38%

Changer vers la formation
en ligne

Se contenter des topos
classiques

Combiner les deux

préférances des étudiants

2,38%

5,95%

92,85%

Figure 22 : Montrant les préférences des étudiants.

4. La comparaison avec d'autres formations en ligne sur le méme sujet :

82,21 % des étudiants soit 69 affirment qu’ils n’ont jamais suivi d'autres formations en

lighe sur le méme sujet auparavant, tandis que

17,79 % avaient déja eu

I’occasion

d’expérimenter une. Ces derniers estiment qu’elles sont aussi pertinentes que celle-ci mais

restent de loin meilleures en termes de qualité sonore.
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18%

Etudiants ayant suivi d'autres
formations

Etudians n'ont jamais suivi une
formation en ligne

82%

Figure 23 : Expérience préalable des étudiants avec les formations en ligne.

5. Généralisation de I’expérience sur d’autres service :

La totalité des étudiants questionnés souhaiterait que cette formation soit généralisée a

d'autres spécialités.

Généralisation de I'expérience |

00%
I Non
Oui
— ———
——
0% 20% . —
40% 60% . n
80% 100%
Généralisation de I'expérience
‘ Non 0%
| oui 100%

Figure 24 : L'avis des étudiants concernant la généralisation de |'expérience.
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I. L’enseignement de la médecine :

La médecine a toujours été décrite comme un art et non une science : I’art d’observer le
patient pour y déceler des anomalies qu’il aurait omis de signaler a son médecin, I’art de toucher
le patient sans le heurter afin d’'y repérer des éléments sémiologiques pouvant orienter le
praticien vers une pathologie plutdét qu’une autre (5). Et pour développer cet art/compétences

plusieurs méthodes d’apprentissage classiques ou modernes ont été employés :

1. Cours magistral :

Cette méthode classique permet la transmission de I'information et la synthése d’un sujet
a un groupe d’étudiants en assurant la présence physique de I’enseignant. Elle est plus
particulierement utile lorsqu’il s’agit de communiquer a un grand groupe une information
dispersée, de faire une synthése et de donner les grandes lignes d’'un domaine donné. Elle a,
cependant, des inconvénients. Elle encourage la passivité de I’étudiant, elle ne permet pas le
controle immédiat de I'apprentissage, elle rend le « feed-back » de I’enseignant a I’étudiant
difficile, et elle ne respecte pas le rythme de I’étudiant et laisse peu de place a sa réflexion. Elle

est, en outre, trés dépendante des qualités de communication de I'’enseignant(6) .
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Figure 25 : Le cours magistral a la faculté de médecine et de pharmacie a Marrakech.

2. L’exposé oral ou topos :

Cette présentation orale est dispensée sous forme d’étude de dossiers, de conduites a
tenir ou des séances d’apprentissage par raisonnement clinique. Les étudiants sont encadrés par
I’enseignant (chef de service ou professeur assistant) ou les médecins du service. L’activité
englobe un travail de recherche, de rédaction, la capacité de synthétiser et de communiquer des
résultats a l'oral ce qui la rend avantageuse. Chaque étudiant s’occupe d’un sujet et doit
produire un exposé en format Power Point. Lors de la présentation, ils prennent connaissance
des commentaires de leurs collégues pour ajuster la rédaction de leur travail final. lls doivent
également répondre aux questions/remarques soulevées. Les topos constituent une plateforme

enrichissante d'échange et d'apprentissage (2).
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Figure 26 : Exposé oral a la faculté de médecine et de pharmacie a Marrakech.

3. Visites pédagogiques :

La méthode d’apprentissage la plus classique au cours des stages hospitaliers. Il s’agit
d’une discussion de la prise en charge (hypothéses diagnostiques, examens complémentaires,
conduites thérapeutiques) au lit du malade. Le modele pédagogique utilisé est classiquement le
modele expérientiel, et comporte(2) :

% Une phase d’expérience concrete : I’étudiant examine un malade.

< Une phase d’observation réflexive : le précepteur réexamine et amene I’étudiant a redéfinir
les problémes.

% Une phase de conceptualisation abstraite : les principes physiopathologiques sont mis en
lumieres et des études additionnelles ou un travail personnel de la part de I’étudiant sont
recommandés.

% Une phase d’expérimentation active : I’étudiant applique ce qu’il a appris sur d’autres

patients.
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Figure 27 : Visite pédagogique.

4. Apprentissage au lit du malade :

C’est une méthode d’apprentissage de I’examen clinique au lit du patient dont les
avantages ont été longuement décrit par plusieurs études. Cette méthode donne I'opportunité de
montrer comment mener un interrogatoire et un examen physique. Elle permet également
d’acquérir des compétences en communication et d’enseigner le professionnalisme a I’étudiant.
Elle améliore aussi la relation thérapeutique avec le patient et son éducation thérapeutique et
elle est décrite comme une expérience « visuelle et tactile irremplacable ». Enfin, elle est bien
accueillie par les patients dont 70% apprécient d’étre sujet de I'apprentissage au lit du patient et

83% disent que cela ne les rend pas anxieux (2).

5. La méthode des cas :

La méthode des cas est basée sur I’étude d’un « cas clinique » qui peut étre écrit «
vignette ». Les informations sont fournies de maniére séquentielle, linéaire ou bien
algorithmique, a la demande de I’étudiant, aprés chacune de ses réponses ouvertes ou formées.

La démarche employée par I’étudiant est comparée a celle d’'un groupe ou d’un expert. Le cas
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initial a un objectif de découverte, de résolution de probleme. Son scénario répond a certains
critéres : une situation clinique authentique et réaliste, un cas médical typique permettant un
diagnostic et une décision, un scénario « complet » sans appel a I'imaginaire et une situation
adaptée au degré de compétence de I’étudiant pour éviter les situations désagréables ou les
mises en échec. Ce cas favorise I'analyse et la compréhension. Il doit permettre d’extraire des
principes de raisonnement pour pouvoir faire face a d’autres situations. Dans un second temps,
les scénarios des cas cliniques seront complexes, issus de la méme « famille de situation » pour
faciliter le transfert des connaissances. Le recours aux ressources iconographiques permet d’étre
au plus proche de la réalité médicale(7).

Modalités et déroulement du cas clinique : L’enseignant encadrant prépare des cas
cliniques intéressants, pratiques, traitant une situation clinique parfois complete mettant en jeu
plusieurs symptomes nécessitant un raisonnement médical et un esprit de synthése pour pouvoir
la résoudre.

Aprés avoir présenté le cas clinique aux étudiants qui travaillent en groupe, I’enseignant
leur donne un petit moment de réflexion et de discussion. Les questions destinées aux étudiants
portent essentiellement sur :

*,

% L’analyse sémiologique

*,

% Le regroupement syndromique

*,

% Le diagnostic positif et les principaux diagnostics différentiels

*,

% Les examens paracliniques de confirmation diagnostiques
% Les principes de prise en charge thérapeutique
Vers la fin, I’enseignant encadrant pose des questions par rapport au cas clinique et lance

une discussion interactive entre les différents groupes d’étudiants pour terminer la séance avec

des conclusions intéressantes et des messages clés a retenir.
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6. L’apprentissage du raisonnement clinigue (A.R.C) :

L’A.R.C est une méthode d'apprentissage actif, en petit groupe, centrée sur un probléme
clinique en simulant le déroulement de la rencontre médecin-malade, permettant de former
simultanément plusieurs étudiants au raisonnement médical (2).

Les séances d’A.R.C se déroule comme suit :

6-1- Délivrer aux étudiants des documents de connaissances théoriques sur le sujet a
consulter avant la séance.

6-2- Séance d’A.R.C d’une durée d’une heure (1h) a laquelle tous les étudiants du
groupe de stage y participent :

< Exposition du probleme (Cas clinique).

< Discussion et élaboration des différentes étapes du raisonnement clinique.

< L’enseignant joue le role du patient, et tous les étudiants jouent le réle du médecin a tour
de role.

% Les questions sont posées a tour de role afin que tout le monde participe.

% Les informations sur I'examen clinique et les examens complémentaires sont délivrés en
fonction de l'interrogatoire des étudiants.

< Ces données sont notées au fur et a mesure par un étudiant au tableau.

% Les étudiants sont sollicités en permanence pour la genése précoce des diagnostics et
leurs priorisations en fonction des données recueillies.

< Alafin, I’enseignant fait un débriefing du cas clinique étudié.
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Figure 28 : Séance d’A.R.C par serious game sur patients virtuels.

7. La formation en ligne (E-Learning) :

La formation en ligne se fonde sur I'utilisation quasi exclusive des nouvelles technologies
de I'information et de la communication (N.T.I.C) qui deviennent alors une composante de la

formation elle-méme(8) , dans le but de rendre I'information facile et accessible a tout moment

et a tout endroit.
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ﬁv% ublla  J5

UitSlpo - dlauallg

Kitauo il -
Formation Portall E-Learning de la FMPM T TR

aFMPH

Pour tout peobléme technigue contacter nows par e-mail

Figure 29 : Capture d’écran de la page E-FMPM

Il. La formation en ligne ou le E-Learning :

Les universités sont des lieux ou se construit, se structure, se socialise et se diffuse le
savoir. Méme si I'’enseignement en présentiel est actuellement le mode le plus utilisé dans les
universités(8),tout en se basant sur les différentes méthodes qu’on vient de développer(Par
exemple : La visite pédagogique ou A.R.C...), mais I'apprentissage en ligne améne petit a petit
un nouveau rapport au savoir(8), c’est une construction techno-pédagogique, c’est-a-dire
émergeant de la rencontre de nécessités pédagogiques et de possibilités technologiques. Ce
caractére techno pédagogique de la formation en ligne met en évidence des pratiques de la
formation a distance fondées sur une méthodologie de design pédagogique et sur un usage des
médias(8). De cette maniere, la formation en ligne englobe les sites web éducatifs, la
téléformation et I'enseignement télématique.

Dans le cadre de notre étude, nous avons choisi le site web éducatif comme modele de
formation en ligne, spécifiqguement dans le domaine de la médecine, plus précisément la gastro-

entérologie. Cette approche concerne les futurs praticiens de troisieme année en passage au
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service de la méme spécialité au CHU Mohammed VI a Marrakech, qui seront chargés d'évaluer

ces ressources en ligne et de donner leur avis sur ce type d'apprentissage.

lll. Généralités sur le site web :

1. Définition du site web :

Le site web est 'ensemble des pages web et des ressources inter reliées entre elles par
des liens hypertextes, auxquelles I'internaute peut accéder par une adresse web appelée U.R.L,
le tout enregistré sous le méme nom de domaine. Un site web ou site internet englobe des
textes et multimédia, il est hébergé sur un serveur web, auquel on peut accéder a travers le
réseau internet ou intranet. Une page web peut étre défini comme étant I’ensemble des
documents html structurés, stockés sur un serveur connecté au réseau mondial qu’est internet,
cette derniére contient pour son essentiel du texte, que I’on enrichit et accompagne d'images, de
vidéos animation, de son parfois et de liens reliant la présente page a d'autres pages web(9) .

Dans le cadre de notre étude, nous avons créé un site web accessible a l'adresse
www.gastrofmpm.com. Il illustre concrétement comment les informations et les ressources
peuvent étre organisées en ligne pour servir un objectif spécifique dans la gastro-entérologie ;
et offre aux utilisateurs la possibilité d'accéder a des informations et des ressources pertinentes

en suivant les principes fondamentaux du web et en étant hébergé sur un serveur web.

2. Les étapes de réalisation d’un site web :

Nous distinguons 4 phases dans le cycle de développement d’un site Web : (10)
2-1- La phase d’analyse(10).
2-2- La phase de conception(10)

2-3- La phase de production(10).
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2-4- La phase d’évaluation(10).

2-1- La phase d’analyse :

On doit identifier plus précisément (12):

% Quels sont les objectifs du site ?

% Qui sont les utilisateurs du site ?

< Quel est leur niveau d’expertise en termes d’utilisation du Web ?

% Quels sont les taches et actions qu’ils peuvent vouloir accomplir avec le site Web ?

% Dans quel contexte vont-ils utiliser ce site Web ?

2-2- La phase de conception :

On produira durant cette phase (10):

< Les spécifications détaillées de conception du site.
% Les spécifications techniques.

% La description détaillée du contenu du site.

< Un échéancier de production du site.

< Un ou plusieurs prototypes.

< Un ou plusieurs visuels.

2-3- La phase de production :

A I’étape de production, le site est construit conformément aux spécifications définies
antérieurement et en tenant compte des résultats des tests effectués sur les prototypes aupres
des utilisateurs. On doit s’assurer que les regles et principes de conception sont bien suivis. Au
terme de cette étape, le site doit étre quasiment prét pour la mise en ligne et les aspects

techniques doivent avoir été testés et validés(10).
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2-4- La phase d’évaluation :

Cette phase consiste en la réalisation d’évaluations tout au long du cycle de
développement du site Web, depuis les tests de maquette aux tests utilisateurs finaux. Ces
évaluations peuvent prendre diverses formes et impliquer ou non des utilisateurs (futurs ou

actuels) du site(10).

IV. La réalisation de notre site web :

1. L’analyse :

Les objectifs de notre site se concentrent sur I'évaluation de I'impact de l'intégration de
ressources en ligne sur l'apprentissage des étudiants, notamment ceux en passage au service de
gastro-entérologie. L'objectif est de déterminer comment cette intégration influence les
perceptions des externes sur l'apprentissage, d'identifier les avantages potentiels qu'elle offre et
les limites éventuelles. De plus, I'étude vise a évaluer si ces ressources en ligne contribuent a
une meilleure préparation des étudiants pour leur future pratique en gastro-entérologie. Les
utilisateurs du site sont principalement des externes en 3éme année de médecine, en passage en
service de gastro-entérologie au Centre Hospitalier Universitaire Mohammed VI a Marrakech. Ces
étudiants utilisent le site comme une ressource en ligne pour leur formation, en remplacement
des séances de topos normalement prévues pendant les horaires de stage matinal.

L'étude inclut une évaluation du niveau de satisfaction des externes en 3éme année en ce
qui concerne l'utilisation des nouvelles technologies pour I'apprentissage, et si ces derniéres
peuvent remplacer les méthodes anciennes. Aussi, si les étudiants sont familiers avec la
recherche d'informations en ligne, l'utilisation d'outils collaboratifs et I'acces a des ressources

éducatives numériques, et si ces mesures aiderait a mieux comprendre / apprendre leur cours.
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Une enquéte ou une observation des activités des externes sur le site pourrait étre
réalisée afin d'identifier les taches et les actions spécifiques que les utilisateurs entreprennent
sur le site, telles que la consultation des cours sonorisés, la participation a des discussions en
ligne, la recherche d'informations spécifiques, etc. Pour le site www.gastrofmpm.com, il pourrait
étre utile de recueillir des informations sur les moments spécifiques ou ils y accedent. Par
exemple, s'ils l'utilisent principalement pendant leur service de gastro-entérologie, durant leurs
études a domicile ou lors de sessions de révision avant les examens. Cette connaissance du
contexte d'utilisation pourrait orienter I'optimisation du site pour répondre aux besoins

spécifiques des externes.

2. La conception et le développement :

2.1 Le choix de I’intitulé du site :

Le processus de sélection de l'intitulé du site a impliqué la recherche d'un nom évocateur
du sujet de la gastro-entérologie, adapté aux étudiants en 3eme année de médecine, tout en
facilitant un référencement efficace par les moteurs de recherche. Plusieurs propositions ont été
examinées et soumises a des proches, médecins et étudiants en médecine. Les suggestions
comprenaient des noms tels que gastrohellp, gastrofacile, guidegastro, easygastroentéro,
gastroeasy, etc. Finalement, le nom 'gastrofmpm' a obtenu I'adhésion générale, aussi bien des
professionnels de la santé que des personnes extérieures au domaine médical. Ce nom se
compose de deux parties distinctes :

% « Gastro » : faisant référence a la spécialité de la gastro-entérologie

“ « FMPM » : représentant la Faculté de Médecine et de Pharmacie de Marrakech."

2. 2 Elaboration de la charte graphique :

La charte graphique doit englober toute les normes graphiques qu’il faut les respecter

dans tout la présentation (11) :

- 47 -


http://www.gastrofmpm.com/�

Conception, mise en ceuvre et évaluation d’une formation en ligne pour les étudiants
de passage en service de gastro-entérologie

a. Couleurs Principales :

% Bleu Principal : #1c4587 (bleu sombre) - Utilisé pour les boutons, les liens, les

réponses des cas cliniques et les éléments interactifs.
% Noir : #000000 - Utilisé pour les textes.

< Blanc : #ffffff - Utilisé dans les arriére-plans et les éléments de navigation.

n Le guide de gastro-entérologie Accueil  Courssonorisés ~  Vidéos pratiques ~  Cas cliniques & Réponses ~  Applieation  Vos intéractions @

Réponse I1

Question N°i:

Quels sont les caractéres sémiologiques de I'ascite ?
Réponse N°1:

-Distension abdominale d'installation progressive.

- Matité a la percussion

- Fiévre et altération de I'état général.

- Signes de glacon : Choc de foie a la dépression abdominale.

- Signe de flot : Propagation abdominale de I'onde a la percussion.

Figure 30 : Capture d’écran affichant la palette des couleurs choisies pour le site web.

b. Typographie :
< Titres : Georgia en gras, taille : 60.
% Sous-titres : Georgia en gras, taille : 48.

% Texte Principal : Georgia, taille : 24.

c. Logo et Identité Visuelle :
Il s’agit d’une illustration numérique de l'appareil digestif humain en couleur, issue de la
banque d'images et de photos libres de droits, identifiable par le numéro 26718188.
Pour renforcer l'impact visuel de notre logo, nous avons délibérément choisi une nuance

de bleu sombre en arriére-plan, évoquant ainsi les notions de professionnalisme, de confiance et
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d'autorité. Cette teinte est accompagnée d'une touche de sérénité propice a la concentration et a
I'apprentissage, offrant des avantages particuliers aux étudiants

La taille du logo est de 200 x 60 pixels, positionné dans le coin supérieur gauche de I'en-

téte.

Figure 31 : L'illustration numérique de l'appareil digestif humain.

:’ Lo guide e gasro-4ntérologi

Figure 32 : Le logo du site web.

d. Mise en Page :

7

< Largeur de contenu : Fixée a 1200 pixels pour assurer une présentation claire

et adaptative.

7

<% En-téte : Il comprend le logo positionné a gauche, le menu de navigation

situé a droite, suivi de la barre de recherche pour une accessibilité optimale.
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n Leguidede gastro-entetelogie Al Corssnorés v Vidéopreiues v CoschipestRimses v Applain Vostthtons

Figure 33 : Capture d’écran de I’en-téte du site web.

< Pied de la page avec liens utiles (Lien du questionnaire d’évaluation du site web) et

coordonnées de contact ( Adresse e-mail : Guide.gastro.enterologie@gmail.com).

Contactez-nous sur :

Guide.gastro.enterologie@gmail.com

Figure 34 : Capture d’écran du pied des pages du site web.

e. Images et lllustrations :

< Utilisation de photos médicales pour illustrer les cours sonorisés.

n Le guide de gastro-entérologie Accueil  Courssonorisés v Vidéospratiques v Cascliniques & Réponses v Application  Vosintéractions Q)

L'OBSERVATION MEDICALE

(T,

LY

Ictére

Distension abdominale

L'observation médicale a plusieurs objectifs essentiels :

Miaannckia af nlan Ao fnaibanaand

Figure 35 : Capture d’écran d’exemple des images illustrant les cours sonorisés.
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Application ~ Vos intéractions Q

La dysphagie est un trouble de la déglutition qui se caractérise par des difficultés

a avaler des aliments, des liquides, ou méme la salive. Elle peut résulter de

© a:

SRR | I [ S D [ R B A N

Figure 36 : Exemple des schémas anatomiques utilisés.

f. Effets Spéciaux :

Aucun effet spécial prévu pour une expérience de navigation fluide.

g. Eléments Interactifs :

Boutons de navigation en blanc pour les cours et les sections.

Cours sonorisés & Vidéosprafiques & Cas cliniques & Réponses v Application  Vos intéractions Q

Cas clinique |
Cas clinigue I
| Cas elinigue ITT

Cas clinique IV

Cas clinique V

Cas clinique VI

Cas clinigue VII

Figure 37 : Capture d’écran des boutons de navigation.
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Intégration de vidéos pratiques pour une expérience d'apprentissage enrichissante.

Le guide de gastro-entérologie Aceueil  Co

peut fournir des informations pour le diagnostic précoce des pathologies
malignes , ainsi que pour la détection de problémes tels que les hémorroides, et
les polypes... Bien qu'il puisse étre inconfortable pour le patient, il demeure un

outil essentiel dans I'examen digestif.

Contactez-nous sur :

Figure 38 : Capture d’écran d’une vidéo pratique intégrée dans le site web.

Formulaire de contact pour les questions des étudiants.

EVALUATION DE L'INTERET
D'UN SITE WEB FORMATIF POUR
LES ETUDIANTS EN MEDECINE

EN 3 EME ANNEE
malakech1 297 @gmail.com Changer de compte =

Adresse e-mail *

Nom de I'étudiant *

Figure 39 : Capture d’écran du formulaire de contact.
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h. Eléments de Navigation :

Menu de navigation principal en haut a droite a chaque page.

:" I/eguidedegastro-entérologie Al Comssonorés v Vitkosprtiuesv - CaclniqustReponses v Applatin Vosintatons Q

Figure 40 : Capture d’écran du menu de navigation principal.

Barre de recherche pour une recherche rapide du contenu.

G anémiq X

LANEMIE
LANEMIE GGE CAT DEVANT UNE ANEMIE mp4. Lanémie est une maladie coursnte caracténisée par une

baisse du

Figure 41 : Capture d’écran de la barre de recherche.

i. Régles d'Accessibilité :
Conception réactive pour une expérience utilisateur adaptée aux appareils mobiles et

tablettes.
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ORRAGIE
TESTIVE

LA DIARRHEE
~ Vidéos pratiques
Toucher rectal
Rectosc
Ponction d’
Sondage naso-g rigque
-~ Cas cliniques & Réponses
-~ Cas clinique 1
Réponse I
~ Cas clinigque IT
Réponse 11
-~ Cas clinique IT11

Réponse 111

rofmpm.com
> (als] M O

Figure 42 : Capture d’écran du menu de navigation principal sur le téléphone.

Cette application mobile est
le fruit d’'une theése de
doctorat en médecine de
HATIMY Oumaima a la
faculté de médecine et de
pharmacie de Marrakech.
Elle a vu le jour griace a
I'effort d'une équipe de travail
au service d’hépato-
gastroentérologie du centre
hospitalier universitaire de
Marrakech .

I‘_‘I

& gastrofmpm.com - Privae

Figure 43 : Capture d’écran de la présentation du site web sur le téléphone.
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2. 3 Les pages contenues dans le site web :

Lors de la conception des pages web, certaines informations devraient apparaitre sur
chacune d’elles(12) :
% Un titre devrait étre donné a chaque page(13) (14).
% Les titres devraient étre concis, compréhensibles et significatifs afin d’aider les
utilisateurs a se repérer dans I'historique de leur navigation(13).
< Dans chaque page, veiller a ce que soient présents des pointeurs vers les sections
principales contextuellement proches de la page visitée et que soient fournis des acces
directs a la section d’aide, a la carte du site (si elle existe) et a la page d’accueil(13).
< Lorsque les pages sont longues, veiller a ce que des aides a la navigation soient fournies
en haut et en bas de page (13) (14).
Chaque page a été concue dans le but de servir ses objectifs spécifiques, qu'elles soient
créées pour transmettre les informations, pour faciliter les interactions interactives ou pour

mettre en valeur les ressources.

a. Page d’accueil :

La page d’accueil doit permettre d’identifier sans équivoque le contenu du site et doit
informer I'utilisateur des possibilités de navigation dans le site (10); Elle peut remplir différentes
fonctions : Menu, annonce de nouvelles, aiguillage des visiteurs, couverture(15). Une méme page
d’accueil peut assurer plusieurs fonctions a la fois (10).

Dans notre site web, la page d'accueil commence a gauche par le logo et le titre du site
qui est « Le guide de gastro-entérologie ». Le menu de navigation est situé en haut sur I'autre
coté. Il comprend des liens vers les différentes sections du site, ce qui permet aux visiteurs de
trouver facilement ce qu'ils recherchent :

% Accueil.
< Cours sonorisés.

% Vidéos pratiques.
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% Cas cliniques & Réponses.
% Application.
« Vos interactions.
Notre page d'accueil comporte une couverture en haut de la page : Il s’agit de la méme
image choisie pour le logo (Déja citée en haut) sur laquelle fusionnée les deux logos : de la
faculté de médecine et de pharmacie a Marrakech et du service de la gastro-entérologie- Hopital

ARRAZI- CHU Mohammed VI.

SERVICE D'HEPATO-GASTRO-
E OLOGIE
HOPITAL ARRAZI
CHU MOHAMMED VI

Figure 44 : lLogo du service d’hépato-gastro-entérologie Hopital ARRAZI C.H.U

MOHAMMEDVIL,
1 — )l a .l.l —

UL Slio - dlauuannllg

MARRAKECH FACULTE DE MEDECINE
g — ] PL:.H aco ls ET DE PHARMACIE - MARRAKECH

UNIVERSITE CADI AYYAD

Figure 45 : Logo de la faculté de médecine et de pharmacie - Marrakech.
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Le guide de gastro-entérologie Aceueil  Courssonorisés v Vidéos pratiques v Cas cliniques & Réponses v Application  Vos intéractions O,

Figure 46 : Capture d’écran de la couverture de la page d’accueil du site

web www.gastrofmpm.com.

En dessous de la couverture, le contenu principal de la page d'accueil accueille les
visiteurs avec un message mettant en avant l'objectif du site. Les appels a l'action (CTA) sont
soigneusement intégrés, constitués d'éléments de conception sous forme de liens vers d'autres
pages. Chaque lien est accompagné d'une bréve explication, offrant ainsi aux visiteurs une

compréhension claire des ressources disponibles sur le site.
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Bienvenue sur le guide de gastro-
Entérologie :

Vous étes étudiant en médecine passionné par la gastro-entérologie ? Vous étes
au bon endroit ! Notre guide est congu pour vous offrir un accés facile et complet
i des ressources éducatives de haute qualité dans cette spécialité fascinante.

On propose :
-Des vidéos Educatives :

Notre bibliothéque de vidéos instructives couvrant une gamme de sujets en
gastro-entérologie. Nos vidéos sont congues pour vous aider & comprendre les
cours d'une maniére claire et accessible.

-Une application sur votre Smartphone :

Vous permet d'accéder rapidement a des informations essentielles pour gérer les
urgences en gastro-entérologie en toute confiance.

-Des vidéos pratiques :

Figure 47 : Capture d’écran du message d’accueil du site web.

Le pied de page comporte |'adresse e-mail : Guide.gastro.enterologie@gmail.com. Cette

adresse a été créée dans le but de simplifier le contact avec les étudiants.

Contactez-nous sur :

Guide.gastro.enterologie@gmail.com

Figure 48 : Capture d’écran de l'adresse e-mail de contact.

b. Lescours sonorisés :
La deuxieme section, intitulée "Les cours sonorisés"”, est divisée en neuf vidéos éducatives

créées pour aider les externes a comprendre les cours de sémiologie. Ces vidéos abordent les

cours suivants :

1- L’observation médicale en gastro-entérologie.
2-  Lictere.

3-  L’ascite.
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4- L’hémorragie digestive.
5-  L’anémie.

6- La cytolyse hépatique.
7- Les épigastralgies.

8- La dysphagie.

9- La diarrhée.

Pour éviter de s'étendre dans les détails, examinons simplement trois exemples de cours

sonorisés :

-La premiére sous-page : L’observation médicale en gastro-entérologie :

< L’observation médicale est un outil de travail, rédigé par le médecin. Elle est utile pour la
construction du diagnostic, I'élaboration de la prise en charge du patient et la
transmission de l'information(16).

< La premiére vidéo, d'une durée de 09 minutes et 38 secondes, constitue le composant
central. Elle met en lumiere les détails de la rédaction de I'observation médicale, couvrant

I'interrogatoire, I'examen digestif, et les bilans paracliniques jusqu'au pronostic.

4

Le guide de gastro-entérologie

L'OBSERVATION MEDICALE

Le plan de suivi

1. Interrogatoire
2.Examen clinique.
3.Conclusion clinique
4.Discussion des diagnostiques.
5.Examens complémentaires.

6.Conclusion clinico-paraclinique.

7.Prise en charge thérapeutique.
8.Surveillance et suivi.

9.Pronostic.

L'observation médicale a plusieurs objectifs essentiels :

. Diagnostic et plan de traitement :

Figure 49 : Capture d'écran de la vidéo sur |'observation médicale.
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®,

% Sous la vidéo, un résumé écrit accompagne le contenu visuel, fournissant les points
saillants. Cette combinaison de médias offre aux étudiants une expérience
d'apprentissage multimodale, ou ils peuvent visualiser et écouter tout en ayant un

résumé textuel pour référence et révision ultérieures.

e do gastro-entérologie

L'vbservation médicale a plusieurs objectifs essentiels :

. Diagnostic et plan de traitement :

L'observation médicale permet de documenter les symptdmes, les antécédents

médicaux, les résultats d'examens physiques et les résultats des bilans réalisés.

But : Etablir un diagnostic précis et élaborer un plan de traitement adapté i

chaque patient.

+ Suivi de I'évolution de la maladie :

Pour suivre I'évolution de la maladie d'un patient au cours du temps.

But : Evaluer l'efficacité du traitement ou s'il nécessite des ajustements.

. Communiecation interprofessionnelle :

Entre les professionnels de la santé impliqués dans les soins d'un patient.

But : Partager les informations eruciales nour une nrise en charge coordonnée.

Figure 50 : Capture d'écran du résumé accompagnant la vidéo de |'observation médicale.

» La quatriéme sous-page : L’hémorragie digestive.

7

< L’hémorragie digestive (HD) est une cause fréquente et potentiellement grave
d’admission aux urgences. Les HD hautes, les plus fréquentes, sont dominées par
I’hémorragie ulcéreuse (UGD) et I’hémorragie liée a I’hypertension portale (HTP),
dont les prises en charge sont bien codifiées (17). La démarche diagnostique et
thérapeutique se fait en parallele. La prise en charge multidisciplinaire implique
d’abord I'urgentiste et le gastro-entérologue, parfois le radiologue, ’anesthésiste,
le chirurgien digestif, et le réanimateur. Récemment, des conférences de
consensus ont codifié la prise en charge des HD liées a I’HTP, non liées a I'HTP,

ainsi que des formes graves d’HD(18) (19).
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hémorragies digestives.
d'hémorragies digestives,

cliniques et leurs implications en matiere de diagnostic.

n Le guide de gastro-entérologie

L'HEMORRAGIE DIGESTIVE

(5p02 > 92%)

ardiopathie

Correction du choc:
Transfusion sanguine: SiHb <7
bu Hb< 10 chez le sujet agé ou

-Remplissage en fonction de |a

Elle explore en

profondeur

< La quatrieme sous-page inclut une vidéo pédagogique de 15 min 55 axée sur les

les différents types

leurs origines sous-jacentes, leurs manifestations

Accueil  Courssonorisés v Vidéospratiques v Cascliniques & Réponses v Application  Vosintéractions Q,

\‘lﬁhliulinn &

en réanimation
Oxygeénothérapie v

Devant les signes de gravité

$.N.G ou vidange gastrique

2 Voies veineuses
périphériques

Bilan en urgence:

N.F.S-T.P-T.CA-Groupage
/Rhésus - RA.| - Urée

Créatinine - lonogramme.

&

Figure 51 : Capture d'écran de la vidéo sur I'hémorragie digestive.

7

médecine un apercu complet des principaux aspects

digestives.

< Sous la vidéo, un résumé complete le contenu visuel, fournissant aux étudiants en

liés aux hémorragies
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Le guide astro-entérologie

L'hémorragie digestive, ou saignement gastro-intestinal, est une situation
médicale sérieuse caractérisée par la perte de sang provenant de la partie
supérieure ou inférieure du tube digestif, qui peut résulter de diverses causes,
notamment des U.G.D, des varices cesophagiennes, des polypes, des diverticules,
des tumeurs coliques ou des troubles de la stase sanguine. Les symptomes de
I'hémorragie digestive peuvent inclure des selles noires et goudronneuses
(méléna), des vomissements de sang (hématémese), une A.E.G et une pileur.
C'est une urgence médicale qui nécessite une P.E.C immédiate pour arréter le

@ saignement, identifier la source du saignement , éviter des complications graves

Figure 52 : Capture d'écran du résumé accompagnant la vidéo de I’hémorragie digestive.

> La huitiéme sous-page : La dysphagie

< La dysphagie regroupe I’ensemble des troubles et des difficultés rencontrées au
cours de la déglutition, c’est-a-dire lors du transport des aliments de la cavité
buccale au sphincter supérieur de I'cesophage, et pouvant causer un risque plus ou
moins important de fausse route qui correspond au passage de particules
alimentaires ou de liquide dans la trachée. Si la glotte est franchie, le risque est
I’arrivée du bol alimentaire dans les poumons(20).

< La huitiéme vidéo éducative dure 07min49 et porte sur la dysphagie, explorant en
détail les différents types de dysphagie, leurs étiologies, ainsi que les évaluations

diagnostiques nécessaires pour identifier et caractériser ce probléeme.
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LA DYSPHAGIE

La dysphagie est un trouble de la déglutition qui se caractérise par des difficultés
o) a avaler des aliments, des liquides, ou méme la salive. Elle peut résulter de

Figure 53 : Capture d'écran de la vidéo sur la dysphagie.

7

< Et pour accompagner la vidéo, un résumé vient compléter le contenu visuel en fournissant

aux étudiants en médecine un apercu exhaustif des aspects clés liés a la dysphagie.

La dysphagie est un trouble de la déglutition qui se caractérise par des difficultés

i avaler des aliments, des liquides, ou méme la salive. Elle peut résulter de
diverses causes, telles que des tumeurs, sténose de l'cesophage, la R.G.O. Les
symptomes de la dysphagie peuvent inclure une sensation de blocage ou
d'obstruction lors de la déglutition, des douleurs en avalant, une régurgitation
fréquente, ou méme des épisodes d'étouffement. La dysphagie peut avoir un
impact significatif sur la qualité de vie et la nutrition d'une personne. Le
diagnostic et le traitement de la dysphagie sont essentiels pour identifier la

cause sous-jacente et élaborer une P.E.C adaptée.

Figure 54 : Capture d'écran du résumé accompagnant la vidéo de la dysphagie.
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c. Videos pratiques :

Trop souvent, dans notre systeme éducatif, la maitrise d'une praxis médicale est concue
comme devant étre en priorité acquise par l'imitation d'un formateur expérimenté, son exemple
constituant une référence jugée unique et parfois quasi absolue par certains étudiants. En
réalité, tout pédagogue sait bien qu'il existe, de la part de l'apprenti, beaucoup plus de
possibilités d'interprétations et d'échanges, de compréhension et donc de maitrise, lorsque ce
dernier est entouré, préalablement a I'observation du maitre, de notions théoriques relatives a sa
formation pratique (21).

En gastro-entérologie, la maitrise des gestes médicaux tels que le sondage gastrique, la
rectoscopie, le toucher rectal et la ponction d'ascite rend la formation des externes en passage
au service plus interactive et enthousiaste. Cela améliore leurs compétences cliniques, favorise la
compréhension de la sémiologie et de la physiopathologie des affections gastro-intestinales, et

les aide a développer les compétences essentielles en matiére de relations médecin-patient.

La troisiéeme page de « Vidéos pratiques » est divisée en quatre sous-sections :

R/
0.0

Toucher rectal.

R/

% Rectoscopie.

R/
0.0

Ponction d'ascite.

o
*

Sondage naso-gastrique.
Afin de rester concis, nous allons sélectionner seulement deux vidéos : le toucher rectal

et le sondage naso-gastrique.

> La premiere sous—-page : Le toucher rectal :

< Le toucher rectal est le geste médical par lequel on explore la région périanale, le canal
anal, 'ampoule rectale et les organes adjacents. Le toucher rectal proprement-dit est
une version de la palpation effectuée avec un seul doigt, mais ce geste médical
comprend aussi I'inspection de la région anale. Le toucher rectal est le principal examen

de dépistage du cancer de la prostate et du cancer rectal (22).

- 64 -


https://www.gastrofmpm.com/vid%C3%A9os-pratiques/toucher-rectal�
https://www.gastrofmpm.com/vid%C3%A9os-pratiques/rectoscopie�
https://www.gastrofmpm.com/vid%C3%A9os-pratiques/ponction-dascite�
https://www.gastrofmpm.com/vid%C3%A9os-pratiques/sondage-naso-gastrique�
https://www.gastrofmpm.com/vid%C3%A9os-pratiques/toucher-rectal�

Conception, mise en ceuvre et évaluation d’une formation en ligne pour les étudiants
de passage en service de gastro-entérologie

< En haut de la page, on trouve un paragraphe qui englobe la définition, la technique et

I'intérét du toucher rectal.

Le guide de gastro-entérologie ceuell - Courssonorisés v Vidéos pratiques v Cas cliniques & Réponses v Application Vo

~ 4

' .Toucher recta
Y

L'examen ou le toucher rectal, est couramment utilisé dans le cadre de
I'évaluation clinique du bas de I'appareil digestif ( rectum et au célon) et de la
prostate (chez les hommes). Cette technique implique l'insertion de I'index ganté
et lubrifié dans l'anus du patient pour évaluer la taille, la consistance et la
présence de masses ou d'anomalies dans les tissus rectaux ou dans la prostate. 11
peut fournir des informations pour le diagnostic précoce des pathologies
malignes , ainsi que pour la détection de problémes tels que les hémorroides, et
les polypes... Bien qu'il puisse étre inconfortable pour le patient, il demeure un

outil essentiel dans I'examen digestif.

Figure 55 : Capture d'écran du résumé accompagnant la vidéo du toucher rectal.

En dessous, la vidéo de simulation du toucher rectal avec des explications audio du

geste, d'une durée de 1 minute 25.
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malignes , amsl que pour la detection de problemes tels que les hemorroldes, e

les polypes... Bien qu'il puisse étre inconfortable pour le patient, il demeure un

outil essentiel dans |'examen digestif.

Contactez-nous sur :

Guide.gastro.enterologie@gmail.com

@

Figure 56 : Capture d'écran de la vidéo du toucher rectal.

» La quatrieme sous-page : La sondage naso-gastrique :

< Le sondage nasogastrique consiste en l'introduction d’une sonde au sein de
I'estomac par la voie nasale soit pour permettre d’en évacuer son contenu, soit
dans le but d’administrer directement dans I’estomac diverses thérapeutiques
(traitements, alimentation...) (23).

< En haut de la page, on trouve un paragraphe qui englobe la définition, la

technique et l'intérét du sondage naso-gastrique.

- 66 -



Conception, mise en ceuvre et évaluation d’une formation en ligne pour les étudiants
de passage en service de gastro-entérologie

Lee guicle de enlémlogie eruell  Coursmomorisfs v Vidéos praigees v Cas diniqees & Reponses «

Le sondage naso-gastrique (S.N.G) esl un simple gesle consisle d insérer
un tube souple et fin & travers une narine du patient, le long du pharynx et de
I'cesophage, pour atteindre I'estomac. 1l est utilisé principalement pour
administrer des médicaments, des nutriments ou des liquides directement dans
I'estomac chez les patients incapables de s'alimenter par la voie orale, il peut
également étre employé pour évacuer le contenu gastrique, soulager les
distensions ahdominales, ou encore réaliser des lavages gastriques en cas

d'empoisonnement.

Figure 57 : Capture d'écran du résumé accompagnant la vidéo du sondage naso-gastrique.

< En bas du paragraphe, la vidéo de simulation du sondage naso-gastrique avec des

explications audio du geste, d'une durée de 1 min 05.

Le guide de gastro-entérologie Accueil  Courssonorisés v Vidéos pratiques ~  Cas cliniques & Réponses Application  Vos intéractions QO

administrer des médicaments, des nutriments ou des liquides directement dans
l'estomac chez les patients incapables de s'alimenter par la voie orale, il peut
également étre employé pour évacuer le contenu gastrique, soulager les
distensions abdominales, ou encore réaliser des lavages gastriques en cas

d'empoisonnement.

Conftactez-nons anr *

Figure 58 : Capture d'écran de la vidéo du sondage naso-gastrique.
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d. Cas cliniques & réponses :

La simulation en santé peut revétir différents visages. La construction textuelle de cas
cliniques, utilisée depuis longtemps comme technique de pédagogie médicale, est déja une
forme de simulation. On sait bien que l'illustration d’une situation médicale par un cas clinique
permet le plus souvent de capter I'attention des étudiants, surtout si cette approche est
interactive (24).

Dans notre site, la quatrieme page correspond au titre « Cas cliniques & réponses », et
contient 6 cas cliniques avec leurs réponses pour aider I'étudiant a tester ses capacités
cognitives et ses compétences.

Pour éviter de nous perdre dans les détails, nous allons nous concentrer sur seulement 2

exemples de cas cliniques avec leurs réponses.

> La premiére sous-page : Cas clinique | :

Sujet du cas clinique : L’hémorragie digestive.

Il s'agit du patient Y.A dgé de 43 ans, tabagique chronique a raison de 20 PA qui rapporte
la notion de prise prolongée d'A.ILN.S. Et qui se présente aux urgences suite a 2 épisodes
d'hématémeéses de moyenne abondance dont le dernier épisode remonte a 3 jours sans méléna
ni rectorragie, évoluant dans un contexte de stabilité hémodynamique, d'apyrexie et d'asthénie.

L'examen clinique retrouve :

- Patient conscient, stable sur le plan hémodynamique et respiratoire.

- Examen abdominal : Sans anomalie.

- Examen de la MA+ Toucher rectal. Doigtier revient propre

Question N°1 : Quelle est la définition d'hématémese ?
Question N°2 : Quels sont les étiologies les plus probables ?
Question N°3 : Quelle est votre conduite a tenir face a cette hémorragie digestive ?

Question N°4 : Quel est I'examen de 1ere intention a réaliser ?
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La sous-page (De la premiére sous page) contient les réponses (En bleu) des questions
déja posées dans la vignette clinique :
Question N°1 : Quelle est la définition d'hématémese ?
Réponse N°1 : Rejet de sang rouge par la bouche au cours des efforts de vomissements.
Question N°2 : Quels sont les étiologies les plus probables ?
Réponse N°2 :
o Ulcére gastro duodénal.
0 Rupture des varices cesophagiennes ou gastriques du syndrome d’H.T.P.

o —lumeur gastrique.

Question N°3 : Quelle est votre conduite a tenir face a cette hémorragie digestive ?

Réponse N°3 :

Préparation du patient :

2V.V.P
Mise en condition du patient
Monitorage

Bilan de retentissement :

N.F.S - Groupage/Rhésus

T.P-T.CA

Urée - Créatinine

lonogramme

D.S.S + Transfusion sanguine si Hb< 7.

I.P.P : Bolus de 80mg puis 8mg/Hr en seringue auto-pulsée .

Réhydratation : En fonction de la tolérance.

Question N°4 : Quel est I'examen de T1ere intention a réaliser ?
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Réponse N°4:

>

La fibroscopie ceso-gastro duodénale, qui :
o Identifie et localise I'origine du saignement.
o Visualise et classe les lésions.

o Assure I'hémostase endoscopique

La deuxiéme sous-page : Cas clinique Il :

Sujet du cas clinique : L’ascite abdominale.

Il s'agit du patient K.M agé de 43 ans, sans A.T.C.D pathologique particuliers, se présente
en consultation suite a une distension abdominale homogéne sans arrét des matieres ni
des gaz évoluant depuis 6 ans dans un contexte de sensation fébrile et d'altération de
I'état général.

L'examen clinique retrouve :

-Patient conscient, stable sur le plan hémodynamique et respiratoire.

-Abdomen distendu, pas de circulation veineuse collatérale.

-Organomégalie difficile a apprécier.

-Matité diffuse.

-Examen de la MA + TR retrouve un périnée poly fistuleux

Question N°1 : Quels sont les caracteres sémiologiques de l'ascite ?

Question N°2 : Quels gestes techniques devez-vous effectuer ? Veuillez détailler la

technique de sa réalisation.
==>>> Le résultat de la ponction du liquide d'ascite retrouve une ascite riche avec un
taux de protide a 40 g/dL a prédominance lymphocytaire.

Question N°3 : Quel diagnostic reteniez-vous en premier ? Et comment le confirmer ?
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La sous-page (De la deuxieme sous page) contient les réponses (En bleu) des questions

déja posées dans la vignette clinique :

Question N°1:

Quels sont les caractéres sémiologiques de I'ascite ?

Réponse N°1 :

(o]

(o]

Distension abdominale d'installation progressive.

Matité a la percussion.

Signe de glacon : Représente le choc ressenti par la remontée du foie dans le
liquide d'ascite, suite a la palpation au niveau de I'hypocondre droit.

Signe de flot : En percutant d'un coup bref et sec I'un des flancs de I'abdomen, I'on

ressent un mouvement de vague sur la main posée sur l'autre flanc.

Question N°2:

Quels gestes techniques devez-vous effectuer ?

Veuillez détailler la technique de sa réalisation.

Réponse N°2 :

1-Ponction d’ascite avec étude du liquide :

(0]

(0]

A visée : Exploratrice (La mise en évidence de liquide) .

Modalités:

Informer le patient.

Asepsie stricte +/- Anesthésie locale.

Seringue.

En pleine matité, a 'union du 1/3 externe et des 2/3 internes de la ligne reliant

I'ombilic a I’épine iliaque antérosupérieure gauche (+/- échoguidée)

2-Etude de I’échantillon en cytologie, biochimie, et bactériologie.

==>>> [e résultat de la ponction du liquide d'ascite retrouve une ascite riche avec un

taux de protide a 40 g/dL a prédominance lymphocytaire.
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Question N°3 :

Quel diagnostic reteniez-vous en premier ? Et comment le confirmer ?

Réponse N°3 :

Le diagnostic a retenir en premier:

Tuberculose péritonéale (Ascite tuberculeuse); Devant :
o0 Sensations fébriles .
o Altération de I'état général.
0 Ascite exsudative riche avec un taux de protide augmenté a prédominance
lymphocytaire.

La confirmation du diagnostic :

1- le dosage de I'adénosine désaminase dans le liquide d'ascite.
2-Laparoscopie +/- laparotomie exploratrice avec étude anatomo-pathologique des

biopsies péritonéales .

e. Application :

Le guide de gastro-entérologie i v ques v Cas elin ases v Application Vo intéractions O

Le Guide des urgences en gastro-entérologie est une application dédiée aux
étudiants en médecine. Cette application offre un aceés rapide et fiable 4 une
mine d'informalions cruciales en cas d'urgences gastroentérologiques classées

® en:

Figure 59: Capture d'écran de la page de I'application mobile.
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L’avant-derniére page contient l'introduction de [I’application mobile dédiée aux
étudiants en médecine. Cette application offre un accés rapide et fiable a une mine
d'informations cruciales en cas d'urgences gastroentérologiques classées en :

% Conduite a tenir.
% Scores et classifications.

Cette application mobile est le fruit d’'une thése de doctorat en médecine de HATIMY
Oumaima a la faculté de médecine et de pharmacie de Marrakech. Elle a vu le jour grace a I'effort
d’une équipe de travail au service d’hépato-gastroentérologie du centre hospitalier universitaire

de Marrakech.

Le guide de gastro-entérologie Accueil  Courssonorisés v Vidéos pratiques v Cas cliniques & Réponses v Application  Vosintéractions Q

1o} URGENCES EN GASTROENTEROLOGIE

Figure 60: Capture d'écran du lien de I'application mobile.
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f. Vos interactions :

ation  Vos Interactions O,

Vos izticgns

[ |

Figure 61 : Capture d'écran de la couverture de la page « Vos interactions ».

C’est lI'espace ol les externes peuvent interagir avec notre communauté en laissant des
e-mails, en posant des questions ou en participant au formulaire d’évaluation du site grace a

son lien.

Le guide de gastro-entérologie Acceell  Cow v Vidios v Cascli ¢a v Application  Vos internctions Ol

-Collaborez sur des cas cliniques.

-Remplissez notre formulaire :

https://forms.gle/4JMJdoVTqzRQhkxhg

-Rejoignez notre groupe Facebook :
https://www.facebook.com/groups/6507310638045
36

Contactez-nous sur :

Guide.gastro.enterologie@gmail.com
Figure 62 : Capture d'écran de la page « Vos interactions ».
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Nous avons également établi un groupe fermé sur Facebook intitulé « gastro FMPM » afin
de favoriser une communauté collaborative.

Ce groupe offre une plateforme dynamique ou nous pouvons partager toutes les
nouveautés du site web, organiser des sessions en direct pour un échange interactif et laisser un
espace aux membres pour participer a I'analyse de cas cliniques, les encourageant a partager
des informations bénéfiques.

L'aspect unique de ce groupe réside dans sa capacité a permettre aux membres de poser
des questions spécifiques liées a la gastro-entérologie, offrant ainsi une opportunité pour la
résolution collective des problemes. Ce forum va donc aider dans la collaboration entre les
étudiants, créant ainsi une communauté virtuelle dynamique et engagée dans l'apprentissage et

le partage d'expériences et de savoir.

0 Q Reche Faceticon @ & =) nenoonranal) (G @ ‘@ 9
Gastro FMPM n Gastra FMPM APaager O
a ;
IR A wopes
- Privé
5 puibs
& Vue dememble @ Visible
- En savoir phs
m Asistance sdrin
. Demandes d'adnésion i
Le guide de gast Jogie - L' ON MEDICALE
o Driandes de badge RVATION MEDICA
&5 Questionnaire d adhésion
. Approbations en attente 9.,
]
- Spam potentiel Guide De Gastro-entérologie
» e

Publications programmeées

(1) Historigue o' activité

sssssee esee oo ses @
) Régles du groupe »
 Contenu signalé par un membre

Figure 63 : Capture d'écran du groupe Facebook « Gastro FMPM ».
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3. La production du site web :

3.1 Création du Site sur Google Sites :

Dans le cadre de notre thése, nous avons utilisé la plateforme Google Sites pour créer
notre site web en choisissant le modéle « Classe » comme base solide. Ce modele est
initialement concu pour les sites éducatifs, offrant ainsi une structure organisée, claire et idéale
pour nos objectifs. Nous avons simplement adapté la structure de navigation du modele « Classe
» pour refléter les six sections que nous souhaitions mettre en avant. Nous avons créé les pages
et les sous-pages, chacune étant soigneusement préparée pour présenter des informations
pertinentes de maniére hiérarchique et accessible.

Ensuite, nous avons personnalisé la conception visuelle du site en ajustant les couleurs,
les polices et en ajoutant des images et des graphiques pertinents. De plus, nous avons intégré
divers éléments interactifs, tels que le formulaire d’évaluation du site, les liens vers les vidéos
éducatives dans la page d'accueil et une adresse e-mail pour nous contacter en cas de besoin.
Ces fonctionnalités ont été intégrées de maniere a faciliter la navigation et l'interaction des
utilisateurs.

Le résultat : un site web visuellement attrayant et convivial.
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Le site web avant la personnalisation :

Nom de la classe Emploi du temps Newsletter

NOM DE LA CLASSE

Présentation de la classe

Quels sant les objectifs d'apprentissage de votre classe ? Décrivez la classe pour que les

€léves sachent comment va se dérouler e semestre. Vous pouvez ajouter ci-dessous des

Figure 64 : Capture d'écran du site web avant la personnalisation.

Le site web apres la personnalisation :

)

Le guide de gastro-entérologie

Figure 65: Capture d'écran du site web apreés la personnalisation.

3.2 Ajout de Contenu :

En utilisant les fonctionnalités de Google Sites, nous avons pu ajouter du contenu au site

web, 'organiser de maniere efficace et veiller a ce qu'il soit présenté de maniére cohérente et

facile a localiser. Cette approche a également facilité la gestion continue et les mises a jour du

contenu, essentielles pour assurer le progrés constant du site au fil des jours.
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Voici comment nous avons intégré les vidéos éducatives, les cas cliniques et les images :

a. Gestion des Vidéos educatives :
Nous avons utilisé Google Drive pour télécharger les vidéos préalablement préparées.
Ensuite, nous avons utilisé 'option d'intégration de vidéos de Google Sites pour les incorporer
dans les pages pertinentes. Cela permet aux externes de visionner les vidéos directement depuis

les pages sans quitter le site.

b. Utilisation d'images :
Nous avons téléchargé les images préalablement choisies sur Google Drive, puis nous les
avons intégrées dans les pages de Google Sites. Cette méthode garantit que les images sont

hébergées de maniére fiable et peuvent étre facilement gérées et modifiées en cas de besoin.

c. Importation des cas cliniques :

En les organisant dans les pages dédiées a cet objectif, pour garantir une accessibilité
facile et une navigation intuitive. Chaque cas est présenté de maniere claire, avec des réponses
indiquées et des informations complémentaires pour une compréhension approfondie.

Pour organiser le contenu sur les différentes pages du site, nous avons créé une structure
de navigation logique. Chaque sujet avait sa propre page et des sous-pages si nécessaire. Nous
avons ajouté des liens de navigation pour passer facilement d'une section a l'autre. De plus,
nous avons pris en compte la lisibilité du contenu en utilisant les fonctionnalités de formatage
de texte de Google Sites. L'objectif était d'assurer une présentation claire avec des titres, des
sous-titres et une mise en page aérée pour faciliter la lecture. Nous avons également vérifié que
le contenu s'adaptait correctement a différents appareils et tailles d'écran (ordinateurs, tablettes
et smartphones) pour essayer d'offrir une expérience utilisateur optimale.

Nous devons dire que malgré tous ces efforts, I'adaptation aux différents types d'écrans,

surtout aux smartphones, n'était pas la meilleure. Les contraintes liées a la taille réduite des
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écrans de smartphones ont posé des défis spécifiques en termes de présentation et de
convivialité. Ainsi, nous reconnaissons la nécessité de faire appel a un professionnel spécialisé
afin d'améliorer cette adaptation et garantir une expérience utilisateur parfaite sur tous les
appareils. Nous sommes conscients de l'importance cruciale de cette étape pour atteindre

pleinement nos objectifs en matiére de convivialité et d'accessibilité.

3. 3 Personnalisation Visuelle :

La personnalisation visuelle joue un role important dans le développement des sites web.
Dans notre site, nous avons choisi un ensemble de couleurs qui refletent a la fois le
professionnalisme et la clarté. Le bleu a été sélectionné comme couleur principale, le blanc et le
noir ont été ajoutés pour ajouter une touche de contraste.

Quant a la police Georgia, son aspect classique et lisible a été adopté pour les titres, les
sous-titres et le texte, chaque élément ayant des tailles différentes pour établir une hiérarchie
visuelle claire.

Tout cela a permis de créer une ambiance visuelle cohérente et attrayante, tout en

assurant la clarté et la convivialité du site.

3. 4 Fonctionnalités Google Sites :

Lors de la création de notre site web sur la plateforme Google Sites, nous avons tiré parti
des fonctionnalités intégrées pour optimiser I'expérience de I’étudiant lors de son utilisation. Les
menus de navigation ont été soigneusement concus pour permettre une navigation intuitive,
aidant ainsi les visiteurs a accéder facilement aux différentes pages du site.

De plus, nous avons intégré un formulaire de contact et d’évaluation pour encourager les
interactions des utilisateurs, ainsi qu’une adresse e-mail « Guide.gastro.enterologie@gmail.com
» permettant aux étudiants de poser des questions, de solliciter des informations

supplémentaires, de partager leurs commentaires, et a renforcé I'engagement de ces derniers.
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3.5 Tests sur Google Sites :

Avant de lancer le site web sur la plateforme Google Sites, nous avons entrepris un
processus de test approfondi pour garantir son bon fonctionnement, minimiser les interruptions
potentielles, et nous assurer que les visiteurs peuvent accéder en toute confiance aux ressources
éducatives.

En premier lieu, nous avons testé la compatibilité avec différents navigateurs web,
vérifiant si le site s'affiche correctement et s'adapte automatiquement sur toutes les écrans et les
plateformes, y compris les ordinateurs de bureau, les tablettes et les smartphones.

Nous avons également testé les fonctionnalités interactives du site, telles que le
formulaire d’évaluation, pour nous assurer qu'elles fonctionnent correctement et que les

utilisateurs peuvent naviguer facilement, accéder aux informations, et interagir avec le contenu.

3. 6 Changement de I’adresse du site web :

L'achat du domaine « www.gastrofmpm.com » sur Namecheap a été une étape cruciale

dans la personnalisation de I'adresse de notre site web en gastro-entérologie. Namecheap est un
registraire de noms de domaine réputé pour l'enregistrement de domaines, offrant un service
fiable et complet. Le choix de Namecheap pour I'achat de notre domaine a contribué a garantir
une gestion efficace et sécurisée de notre identité en ligne, permettant ainsi une meilleure
accessibilité pour nos visiteurs intéressés par la gastro-entérologie. Grace a cette acquisition,
nous avons pu définir une identité en ligne distincte et mémorable, renforcant la crédibilité de

notre site web.

4, |’évaluation :

4. 1La premiéere relecture :

Une fois le site web réalisé, le rapporteur de thése, le Pr AIT ERRAMI ADIL, professeur de

gastro-entérologie a I’Hopital ARRAZI au C.H.U MOHAMMED VI a Marrakech, ainsi que d'autres
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membres de I'équipe du service, tels que le Professeur LAIRANI et le Professeur NACIR, l'ont

évalué une premieére fois.

4. 2Groupe nominal :

Dans un deuxieme temps, le groupe nominal a recu l'adresse du site web avec une durée
d'évaluation d'une semaine.

Les participants ont approuvé le résultat final a l'unanimité.

5. Le contenu du site web :

La rédaction du contenu éducatif est réalisée en parallele du développement du site web,
ainsi que tout au long de sa vie apres le lancement.

Le contenu repose sur des données scientifiques et médicales(25).

Sa rédaction se doit d’étre rigoureuse, compte tenu des potentielles conséquences
médicales. Par exemple, un contenu inadapté, voire inexact, peut conduire a des probléemes de
compréhension.

Les utilisateurs cibles doivent étre identifiés pour adapter le contenu a ceux-ci.

Le public ciblé, a savoir les étudiants en troisieme année de médecine, doit étre
explicitement indiqué.

Le contenu médical et scientifique doit étre cohérent et fiable :

5. 1Préparation des cours PowerPoint :

Basée sur des informations et des illustrations provenant de :
< La 6éme édition du livre KB d'Hépato-Gastro-entérologie.
% Cours magistraux de la F.M.P.M des professeurs de gastro-entérologie.
% Articles scientifiques publiés dans des revues médicales renommées.

% L’application « Le Guide des urgences en gastro-entérologie ».
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Les unités de mesure utilisées dans les cours sont celles du pays du Maroc.

La relecture du contenu médical et sa correction avant la sonorisation ont été effectuées
par les résidents du service.

L’'ajout de commentaires sonores vise a créer des « cours sonorisés », rendant

I'apprentissage plus interactif et engageant.

5. 2Création de vidéos :

Démontrant les gestes de base pour offrir une compréhension pratique.

5. 3Cas clinigues et ses réponses :

Provenant du service ou du livre « Les nouveaux dossiers cliniques 2004 » d'hépato-

gastro-entérologie, ou des dossiers du service.

6. Les défis a révéler lors de la réalisation du site :

6.1 Le défi de I’autonomie de I’étudiant :

Suivre un cours partiellement ou entiérement a distance exige beaucoup d’autonomie de
la part des étudiants. Il importe donc de bien cerner leurs profils d’apprenants sur le plan
cognitif et sur le plan socioaffectif, afin d’anticiper leurs éventuelles difficultés et de mettre a

leur disposition des ressources visant a les rendre plus autonomes et persévérants (26).

6. 2 Le défi d’une pédagogie explicite :

Pour que I’étudiant puisse cheminer par lui-méme, le scénario pédagogique doit étre
explicite. Une attention toute particuliere doit étre portée a la formulation des cibles
d’apprentissage ainsi qu’a la démarche d’apprentissage proposée, tout en laissant a I’étudiant la
possibilité de faire des choix et de contextualiser sa démarche d’apprentissage, en fonction de

ses intéréts, ses besoins et ses objectifs(26).
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6. 3 Le défi de la médiatisation du cours :

Les options qui s’offrent aujourd’hui quant au format médiatique a donner au cours et
aux activités pouvant étre réalisées a distance sont multiples. Il faut donc faire un choix éclairé

en matiere de médiatisation, motivé avant tout par des préoccupations d’ordre pédagogique(26).

V. Discussion de I’étude :

1. Représentativité de I’échantillon :

Le taux de réponse obtenu était de 88,36 %, un résultat jugé raisonnable pour une étude
par questionnaire.

Elle peut se heurter, comme toute évaluation, a plusieurs difficultés :

% Crainte d'étre évalué ?

% Interrogation sur l'utilité de I’étude ?
< Manque de temps ?

% Absence de motivation ?

< Autres priorités ?

2. Profil des répondants :

Les répondants de cette étude se composent de groupes spécifiques d'étudiants en
médecine qui étaient en période de passage au service de gastro-entérologie au CHU
Mohammed VI a Marrakech.

Ces étudiants, déja engagés dans une formation médicale exigeante, ont été informés de

l'existence de la plateforme de formation en ligne « www.gastrofmpm.com » comme une

ressource complémentaire a leur expérience clinique.
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Leur motivation a utiliser cette plateforme peut étre attribuée au désir d'approfondir leurs
connaissances et d'améliorer leurs compétences.

Leur niveau d'expérience antérieure en gastro-entérologie varie d’un étudiant a un autre,
mais l'ensemble partageait I'objectif commun d'améliorer leur formation clinique grace a cette

ressource en ligne.

3. Résultats de I’étude :

Nous avons présenté les résultats de la premiére étude menée a la Faculté de Médecine et
de Pharmacie de Marrakech, portant sur I'évaluation de |'efficacité d'une plateforme de formation
en ligne destinée aux étudiants en médecine en période de stage au service de gastro-
entérologie au CHU Mohammed VI.

Cette étude a combiné des données quantitatives et qualitatives, renforcant ainsi la
validité et la qualité globale de la recherche. Elle a été menée auprés des étudiants en 3eme
année de médecine, avec pour objectif principal d'évaluer I'impact d’un site web éducatif sur leur

apprentissage spécifiqguement en gastro-entérologie.

En analysant les différentes réponses aux questions posées, on observe que certains
étudiants rencontrent des difficultés. Les résultats de I'enquéte montrent que la majorité des
externes ont exprimé le besoin de faire appel a des professionnels dans le son et les graphiques
pour garantir une meilleure transformation de I'information pour eux : Une qualité visuelle et
sonore haute et satisfaisante joue un role crucial dans I'engagement des apprenants et dans leur
expérience globale.

La question du nombre de cas cliniques disponibles sur la plateforme (6 au total) a
suscité des préoccupations parmi les utilisateurs : La majorité d'entre eux trouve que le nombre
actuel est insuffisant, exprimant ainsi le besoin d'une augmentation significative et d'une plus

grande diversité de sujets abordés sur le site web. Cette demande souligne I'importance
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accordée par les utilisateurs a une offre éducative plus riche et variée. En réponse a ces retours,
une révision de la plateforme pourrait potentiellement améliorer I'expérience d'apprentissage en
offrant un éventail plus large de cas cliniques et en abordant une variété de sujets en gastro-
entérologie, répondant ainsi plus efficacement aux attentes et aux besoins de la communauté
d'utilisateurs.

Les résultats révelent que, malgré les problemes de son rencontrés par certains
étudiants, ces derniers percoivent généralement positivement la qualité de la narration et de la
présentation dans les vidéos mises en ligne, illustrant ainsi un engagement positif dans la
communication pédagogique. Cependant, il est important de noter que des efforts
supplémentaires sont nécessaires pour optimiser davantage la qualité de la narration afin de
répondre pleinement aux normes d'excellence dans I'enseignement médical en ligne.

Il est encourageant de constater que plus de trois quarts des étudiants considérent le
contenu éducatif comme intéressant et de bonne qualité. Ces résultats mettent en avant la
pertinence du contenu proposé, qui répond plus ou moins aux attentes des étudiants en termes
de pertinence et d'intérét, contribuant ainsi au maintien de I'engagement actif des externes.

Les suggestions des étudiants pour améliorer la plateforme sont précieuses et
orienteront le développement futur de la formation en ligne en gastro-entérologie : Les
demandes fréquentes d'ajout de cas cliniques, de quiz, de fiches de révision, de vidéos et
d'interprétations des imageries reflétent le désir d'enrichir le contenu pédagogique. De plus, les
appels a des explications plus précises soulignent lI'importance de la clarté et de la précision
dans l'enseignement en ligne.

Les résultats indiquent que la formation en ligne est percue comme une méthode
d'apprentissage efficace par la grande majorité des étudiants. Le fait de gagner du temps
pendant le stage hospitalier et la perception de l'efficacité comparable a celle des cours
traditionnels pendant les stages témoignent de la valeur de cette modalité d'apprentissage.

La majorité des étudiants soutiennent la combinaison des cours en ligne avec les cours

traditionnels pour optimiser leur formation. Cette approche hybride, combinant les avantages
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des deux modalités d'enseignement, semble étre favorable a une meilleure expérience

d'apprentissage.

Il est notable que les étudiants ayant expérimenté la formation en ligne la trouvent
pertinente, voire supérieure en termes de qualité sonore, suggérant ainsi que cette modalité est
en adéquation avec leurs besoins.

L'enthousiasme des étudiants pour la généralisation de cette formation a d'autres
spécialités indique une demande croissante en faveur de I'extension de la formation en ligne a
diverses spécialités.

En somme, ces résultats soulignent I'impact positif de la formation en ligne en gastro-
entérologie sur les étudiants en médecine et révélent des pistes d'amélioration, notamment en
ce qui concerne l'expansion du contenu, I'amélioration de la qualité sonore et la diversification
des ressources pédagogiques. Les suggestions des étudiants seront cruciales pour orienter les
futures améliorations de la plateforme, visant a maintenir sa pertinence et son efficacité pour les

étudiants en médecine

4. Comparaison des résultats obtenus :

Dans une étude similaire a la notre, Patrick Plante (27) a évalué I'efficacité d'une
formation en ligne destinée aux professionnels de santé, centrée sur la prise de décision
partagée en soins intensifs. Cette formation, disponible sur un site web dédié, incluait des
modules interactifs adaptés aux défis spécifiques de ces unités. Le programme visait a améliorer
les compétences en prise de décision, un aspect crucial dans ces environnements médicaux
exigeants. Cette initiative, tout comme notre étude en gastro-entérologie, souligne I'importance
croissante de I'éducation numérique dans le développement professionnel en médecine. Elle
démontre comment les technologies numériques peuvent é&tre utilisées pour enrichir

I'enseignement médical spécialisé.
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Tableau Il : comparaison entre notre étude et I’étude de P Plante

Aspects de la formation

Pourcentage de participants ayant
qualifié I’aspect comme étant
excellent

Pourcentage de participants
ayant qualifié I’aspect comme
étant bon

Notre étude

L’étude de P.
Plante

Notre étude

L’étude de P.
Plante

Organisation du contenu
ou
Convivialité du site web

21,42%

80%

54 ,76%

20%

Clarté de l'information
Ou
Fluidité des vidéos

80%

71 ,42%

20%

Maitrise du sujet par les
créateurs
Ou
Qualité de narration

45 ,23%

75%

32,14%

25%

Clarté des explications
sur l'utilisation des outils
d'aide a la décision
ou
Qualité globale du
contenu éducatif

19,6%

80%

55.95%

20%

Qualité générale de la
formation ou
Evaluation globale de la
formation en gastro-
entérologie

70,23%

80%

9,52%

20%
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>

Dans notre étude, nous avons constaté que 21,42% des participants interrogés ont jugé
que l'organisation du contenu ou convivialité du site web excellente, ce chiffre étant
inférieur a celui de I'étude de P. Plante qui est atteint 80%; De plus 54 ,76% des
participants de notre étude ont qualifié cet aspect de bon, tandis que I’étude de P. Plante

affiche seulement 20%.

Concernant la clarté de l'information ou fluidité des vidéos :71 ,42% des participants dans

notre étude ont trouvé qu’elle était bonne, contre 20% dans I’étude de P. Plante.

Pour la maitrise du sujet par les créateurs ou qualité de narration : 45 ,23% des
participants estiment qu’elle est excellente, 32,14% la jugent bonne dans notre étude,

alors que 75% des étudiants confirment son excellence dans I’étude de P. Plante.

Dans I’étude de P. Plante, 80% des participants expriment que la qualité globale du
contenu éducatif est excellente alors que juste 19,6% des participants dans notre étude
partagent le méme avis. Et dans la méme étude, 55.95% déclarent que la qualité globale
du contenu éducatif est bonne, contre 20% dans I’étude de P. Plante partagent le méme

avis.

En ce qui concerne la formation en gastro-entérologie, 70,23% des participants dans
notre étude la trouvent excellente et 9,52%la jugent bonne. Tandis qu’au sein de I’étude

de P. Plante, 80% la qualifie d’excellente et seulement 9,52% pensent qu’elle est bonne.
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VI. Apports et limites des formations en ligne :

1. Avantages du site web :

1. 1Facilité d’utilisation :

Un site web bien concu offre la possibilité de concentrer de nhombreuses informations de
maniere accessible, permettant de réduire la surcharge d'informations scientifiques. Cela rend
les données fiables en gastro-entérologie consultables a tout moment, que ce soit pendant les
visites pédagogiques au chevet du patient ou en consultation. En d'autres termes, le site web

offre aux étudiants la flexibilité de gérer leur propre temps.

1. 2Diffusion confortable :

Un site web dédié a la gastro-entérologie facilite la diffusion efficace du savoir aupres
] 1] 7 . .. -
d'un grand nombre d'externes, surpassant les médias traditionnels tels que les livres et les

revues spécialisées.

1. 3Progrés permanent :

Les améliorations constantes des ordinateurs, des tablettes et des smartphones
permettent le développement de sites web conviviaux. En cas d'erreur dans le contenu, des
corrections et des mises a jour peuvent étre effectuées facilement a distance. Ainsi, les étudiants

peuvent bénéficier de supports pédagogiques évolutifs et variés.

1. 4Engagement interactif avec le contenu :

L'intégration d'éléments multimédias tels que des vidéos, des animations, des images
médicales, des simulations, des quiz et des cas cliniques favorise I'engagement interactif des
étudiants. Cela permet également de recevoir des retours immédiats, améliorant ainsi

I'expérience d'apprentissage.
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1. 5Economie de temps et d'énergie :

Le site web offre la possibilité de participer a de nouvelles approches d'enseignement
pendant les stages matinaux, permettant ainsi aux étudiants d'économiser du temps et de
I'énergie. Pour ces raisons, le site web apparait comme le moyen idéal pour un acces rapide a

des données médicales validées.

2. Limites de la formation en ligne :

Bien que le E-learning présente de nombreux avantages, il est important de noter qu'il
comporte également plusieurs limitations que nous devons prendre en considération lors de la

mise en place d'une solution d'apprentissage en ligne dans lI'enseignement supérieur :

2.1 Dépendance aux contraintes techniques :

Les solutions E-learning sont intrinsequement liées a des contraintes techniques qui
peuvent compromettre le déroulement optimal de I'activité d'enseignement-apprentissage. Elles
comprennent des problémes tels que des interruptions de connexion Internet, des difficultés
d'accés aux plates-formes en ligne, des incompatibilités logicielles, et d'autres obstacles liés a
I'infrastructure technologique.

Ces incidents peuvent entrainer des perturbations dans la diffusion du contenu éducatif,

affectant ainsi la continuité de 'apprentissage.

2. 2 Absence de contact humain :

Il s’agit d’une limitation majeure du E-learning, notamment dans les contextes de
formation ou l'interaction sociale joue un réle crucial : Le caractére virtuel du E-learning peut
priver les apprenants des échanges directs avec les enseignants. Ce qui peut entrainer un

sentiment d'isolement, affectant potentiellement la motivation et I'engagement des apprenants.
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De plus, la médecine, exige des compétences relationnelles et une communication

interpersonnelle, pouvant étre difficiles a développer en 'absence d'interactions directes.

2. 3 Manque d'interactivité :

Lorsque les cours en ligne se limitent a une présentation unidirectionnelle du contenu,
sans possibilité d'interaction ou de participation active de la part des apprenants, cela peut
compromettre leur engagement et I'efficacité de I'apprentissage. L'interactivité est trés
importante pour stimuler l'intérét, favoriser la rétention des informations et permettre aux
apprenants de s'impliquer activement dans le processus éducatif.

Les modules E-learning doivent donc étre concus de maniére a offrir des fonctionnalités
interactives telles que des quiz, des exercices pratiques, des discussions en ligne, afin de créer

une expérience dynamique et participative.

2. 4 Investissement en temps et ressources :

La mise en place de solutions E-learning nécessite majoritairement un investissement
géant en termes de temps et de ressources financieres, matérielles et humaines.
Le taux d'abandon est souvent élevé dans les dispositifs E-learning qui ne disposent

d'aucun service de suivi, d’évaluation, d'accompagnement pédagogique et de support technique.
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La présente thése explore les phases de développement, de mise en oeuvre, et
d'évaluation d'une formation en ligne novatrice destinée aux étudiants en médecine effectuant
leur passage au service de gastro-entérologie au CHU Mohammed VI a Marrakech.

En embrassant la transformation numérique de I'éducation médicale, cette étude s'est
attachée a répondre aux besoins spécifiques des étudiants en cours de formation, tout en
prenant en considération les défis inhérents a la formation en ligne, et laissant place a d'autres

méthodes d'enseignement.

La conception de la formation, basée sur I'analyse des besoins, a permis de développer
des modules interactifs et des simulations virtuelles qui reflétent les situations cliniques en
gastro-entérologie.

La sélection de Google Sites comme plateforme technologique a favorisé un acces

convivial et un suivi de la progression des apprenants.

Durant la phase de mise en ceuvre de notre formation, nous avons minutieusement
concrétisé notre vision éducative : Aprés une planification détaillée du contenu pédagogique et
un choix judicieux de la plateforme technologique, nous avons progressivement déployé nos
modules interactifs.

La collaboration étroite avec le service de gastro-entérologie au centre hospitalier
universitaire Mohammed VI a été cruciale, permettant une intégration harmonieuse de notre
programme dans le cadre du stage des externes.

Des sessions de formation réguliéres ont été organisées en collaboration avec le
personnel médical et le staff pédagogique de la faculté de médecine et de pharmacie de
Marrakech pour ajuster les contenus en fonction des besoins spécifiques. La résolution rapide
des problémes techniques, la garantie de la connectivité Internet et l'adaptabilité constante ont
été au coeur de cette phase, assurant ainsi une expérience d'apprentissage fluide et

ininterrompue pour les étudiants en médecine.
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Les résultats de I'évaluation, notamment le bon niveau de satisfaction des utilisateurs,
démontrent l'efficacité de cette approche.
Cependant, les limites de la formation en ligne, telles que la dépendance a la connectivité

Internet et les défis liés a I'absence d'interactions en face-a-face, ont également été identifiées.

La recherche a montré que l'avenir de la formation médicale peut bénéficier d'une
intégration des technologies, en capitalisant sur ses avantages et en atténuant ses limites.
Il est impératif de continuer a surveiller et a ajuster la formation en ligne pour répondre

aux besoins changeants des étudiants en médecine.

En fin de compte, cette thése illustre la valeur de l'innovation pédagogique et de
I'adaptation a un environnement numérique en constante évolution pour former la prochaine
génération de praticiens compétents. Elle ouvre la voie a des recherches futures visant a
perfectionner la formation médicale, a mesure que la médecine évolue dans un monde de plus

en plus connecté et technologique.
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EVALUATION DE L’ INTERET D'UN SITE WEB FORMATIF POUR
LE S ETUDIANTS EN MEDECINE EN 3EME ANNEE :

Adresse e-mail :
Nom de I'étudiant :
Avis technique :

1- Comment évalueriez-vous la convivialité du site web ?
O Trés satisfaisante

O Satisfaisante

O Neutre

O Insatisfaisante
OTres insatisfaisante

2- Avez-vous trouvé les vidéos éducatives faciles a localiser ?

O Oui

O Non

3- Avez-vous trouvé que la qualité visuelle et sonore des vidéos satisfaisante ?

O Oui

O Non

4- Avez-vous rencontré des problémes de chargement ou de lecture des vidéos sur le
site ?

O Oui

O Non

5- Si oui lesquelles ?

Contenu éducatif :

6- Les vidéos étaient-elles claires et faciles a suivre ?
O Oui

O Non

7- Le nombre de vidéos est-il suffisant ?

O Oui

O Non

8- Le nombre de cas cliniques est-il suffisant ?

O Oui

O Non
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9- Comment évalueriez-vous la qualité de la narration ou de la présentation dans les
vidéos ?

O Trés satisfaisante

O Satisfaisante

O Neutre

O Insatisfaisante

OTres insatisfaisante

10- Comment évalueriez-vous la qualité globale du contenu éducatif ?
O Trés satisfaisante

O Satisfaisante

O Neutre

O Insatisfaisante

OTrés insatisfaisante

11- Les vidéos étaient-elles de longueur appropriée pour vous ?
O Trop courte

O Trop longue

O Juste

12- Avez-vous utilisé des fonctionnalités interactives sur le site (par exemple, un forum
de discussion, des cas cliniques ?

O Oui

O Non

13- Si oui lesquelles ?

O Lien de I'application

O Vidéos pratiques

O Cas cliniques & réponses
O Interactions

14- Quels types de vidéos ou de contenu supplémentaires souhaiteriez-vous voir sur le
site ?

Evaluation globale de la formation :
15- Quelle est votre évaluation globale de la formation en gastro-entérologie ?
O Trés satisfaisante

O Satisfaisante
O Neutre
O Insatisfaisante
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OTres insatisfaisante

16- Quels éléments de la formation avez-vous trouvé particulierement bénéfiques ou
utiles ?

O Cours sonorisés

O Application

O Vidéos pratiques

O Cas cliniques

17- La formation a-t-elle répondu a vos attentes en termes de profondeur et de détail
des informations fournies ?

O Oui

O Non

18- Avez-vous partagé des informations ou des ressources de la formation avec d'autres
étudiants ou collégues en médecine ?

O Oui

O Non

19- Avez-vous des suggestions pour améliorer la formation ?

O Oui

O Non

20- Si oui, lesquelles ?

21- Pensez-vous que cette formation en ligne vous permet de gagner du temps pendant
le stage hospitalier pour vous consacrer a d'autres activités, telles que I'A.R.C ou
I'exploration de nouvelles techniques pédagogiques ?

O Oui

O Non

La formation en comparaison :

22- La formation en ligne est-elle aussi efficace que les topos que vous avez suivis
pendant votre stage ?

O Oui

O Non

23- Quelle méthode d'apprentissage vous a semblé plus flexible en termes de temps ?

O Cours sonorisés en ligne

O Topos

24- Vous étes pour :

O Garder les séances des topos classiques lors des stages hospitaliers

O Se contenter de la formation en ligne

O Combiner les deux

25- Avez-vous suivi d'autres formations en ligne sur le méme sujet auparavant ?
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O Oui
O Non
26- Si oui, comment celle-ci se compare-t-elle ?

27- Aimerez-vous que cette expérience soit généralisée a d'autres services ?
O Oui
O Non
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Résumé :

La médecine, en tant que science extrémement vaste, a donné lieu au développement de
diverses méthodes pédagogiques visant a répondre aux besoins complexes des étudiants tout
au long de leur cursus médical.

Parmi ces approches, la formation en ligne, notamment a travers des sites web ou des

guides pratiques, a émergé comme une solution innovante et révolutionnaire.

Objectif de notre travail :
Développer, mettre en ceuvre et évaluer une plateforme éducative en ligne pour les

étudiants en médecine en gastro-entérologie au CHU Mohammed VI a Marrakech.

Méthodes :

La plateforme « https://www.gastrofmpm.com » a été développée suite a une analyse
approfondie des besoins éducatifs.

Google Sites a été choisi pour son interface conviviale et son efficacité dans le suivi des
progres.

L'implémentation a impliqué une collaboration étroite avec le staff du service de gastro-

entérologie, assurant la pertinence du contenu et la robustesse technique.

Résultats :

L'évaluation, menée auprés de 84 étudiants en médecine, a révélé une grande satisfaction
quant a l'ergonomie du site web, avec une facilité remarquée dans la localisation des vidéos
éducatives.

La qualité visuelle et sonore des vidéos a été largement approuvée, et la majorité des
étudiants n'ont signalé aucun probléme technique concernant le chargement ou la lecture des

vidéos.
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Le contenu éducatif a été jugé clair et efficace, bien qu'une demande pour un nombre
accru d'études de cas cliniques ait été exprimée.

En général, le programme éducatif a été trés bien accueilli, avec une satisfaction globale
élevée. L'utilisation active des fonctionnalités interactives a indiqué un fort engagement des
étudiants. Les résultats clés comprennent I'importance de I'impact visuel dans I'apprentissage,
I'efficacité de la livraison du contenu, la diversité des approches d'utilisation et I'amélioration des

connaissances et des compétences des étudiants.

Conclusions :

La plateforme éducative en ligne s'est avérée efficace dans I'enseignement de la gastro-
entérologie, répondant aux diverses préférences d'apprentissage, favorisant [I'efficacité de
I'enseignement et améliorant les connaissances et compétences des étudiants.

Les prochaines étapes impliquent une surveillance et un ajustement continus pour
répondre aux besoins éducatifs évolutifs dans un domaine médical numériquement avancé, avec
un potentiel d'exploration de son impact sur des résultats d'apprentissage supérieurs et la

compétence clinique.
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Abstract :

Medicine, as an extremely broad science, has given rise to the development of various
educational methods that aimed to meet the complex needs of students throughout their
medical education.

Among them: online training, particularly websites and practical guides, which has

emerged as an innovative and revolutionary solution.

Objective of our work:
Develop, implement and evaluate an online educational platform for medical students in

gastroenterology department at the Mohammed VI University Hospital in Marrakech.

Methods:

The “https://www.gastrofmpm.com” platform was developed following an in-depth
analysis of educational needs.

We chose Google Sites for its user-friendly interface and its effectiveness in tracking
progress.

The implementation involved close collaboration with the staff of the gastroenterology

department, ensuring the relevance of the content.

Results:

The evaluation, carried out by 84 medical students, revealed great satisfaction with the
ergonomics of the website, and an easy location of the educational videos.

The visual and sound quality of the videos was widely approved, and the majority of
students reported no technical issues with loading or playing the videos.

The educational content was considered clear and effective, although a request for an

increased number of clinical cases was expressed.
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In general, the educational program was very well received. The active use of interactive
features indicated strong student engagement. Which included the importance of visual impact
in learning, the effectiveness of content delivery, the diverse approaches, and the improvement

of students knowledge and skills.

Conclusions:

The online educational platform has proven to be effective in teaching gastroenterology,
meeting diverse learning preferences, promoting teaching efficiency, and improving students
knowledge and skills.

Next steps involve the continuation of monitoring and adjusting , to meet the evolving

needs in the medical education and in a digitally advanced medical field.
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