Avec la simulation médicale, il est également possible de former des
praticiens ou futurs praticiens sur des cas rares, trés rarement rencontrés
dans la vie professionnelle ; ainsi ils seront en mesure de soigner le
patient de maniére optimale, si cela devait se produire réellement.

Les techniques de simulation médicale ne sont pas nouvelles et ont
déja été utilisées au sein de certains programmes pédagogiques.
Cependant, leur utilisation a été largement réactualisée et
repensée grace au développement de nouvelles théories cognitive,
a lanalyse des causes d'erreurs médicales et d'accidents
iatrogenes, et a lanalyse de processus décisionnels dans les
industries a hauts risques comme l'industrie aéronautique.

Cercle d’Apprentissage
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La SIMULATION en SANTE
« Une définition Choisie »

La simulation médicale correspond a lutilisation d'un matériel
(mannequin haute ou basse fidélité, simulateur procédural), de la réalité
virtuelle ou d'un patient standardisé afin de reproduire une situation ou
un environnement de soins dans le but d’enseigner, a un professionnel de
santé ou a une équipe de professionnels, des procédures diagnostiques
ou thérapeutiques ou de prise de décisions et de répéter, de maniére
reproductible, ces procédures.

Elle s'adresse a tous les professionnels de santé et permet de :

—> Former a des procédures, a des gestes ou a la prise en charge de
situations.

—> acquérir et réactualiser des connaissances et des compétences
techniques (travail en équipe, communication entre professionnels ...).

— Analyser ses pratiques professionnelles en faisant porter un nouveau
regard sur soi-méme lors du débriefing.

—> Aborder les situations dites « a risque pour le patient » et d'améliorer
la capacité ay faire face en participant a des scénarios qui peuvent étre
répétés.

— Reconstituer des événements indésirables, de les comprendre lors du
débriefing et de mettre en ceuvre des actions d’amélioration de la

qualité et de la sécurité des soins.

« Un concept Récent »

La simulation est basée sur l'apprentissage expérientiel, la pratique
réflexive et sur l'idée qu'il est important de développer les compétences
avant, pendant et aprés interactions avec les « vrais » patients. Elle
ouvre une infinie voie de recherche sous ses formes les plus diverses.
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C'est un mode d'apprentissage par le vécu, ou l'on peut travailler sur
« l'erreur» puisqu'elle est autorisée sur le mannequin-patient.

Elle permet l'évolution des erreurs, sans craindre de nuire.

Ce mode d’apprentissage semble correspondre a nos besoins. Il est
apprécié par les étudiants et les formateurs, car il permet de répondre de
facon concréte aux difficultés rencontrées quotidiennement par les
professionnels de santé. Un passage au simulateur permet a chacun de
cerner rapidement ses limites et ses lacunes. Cela favorise le
développement et le maintien des compétences, d'augmenter les
capacités et de peaufiner les relations professionnels-patients pour
rendre les soins plus efficaces, empathiques et en accord avec les
attentes et les besoins des patients.

La simulation offre l'opportunité de se former sur du nouveau matériel,
ou de tester de nouvelles techniques de soins. Elle ouvre une infinie voie
de recherche sous ses formes les plus diverses. C'est aussi un moyen de
progresser dans la gestion des risques liés aux soins et des situations
critiques. Il est désormais reconnu que la prise en charge des patients est
un travail d'équipe, bien que chaque profession ait sa spécificité.

« Méthode Pédagogique Incontournable »

La simulation s’affirme comme une méthode pédagogique active et
innovante.

Aujourd'hui, cette activité au croisement de la théorie et la pratique tend
a s'imposer dans le domaine de la santé. Cela répond a une double
logique : « Développer lU'Expertise Professionnelle et Améliorer la
Sécurité des Soins ».

Elle ajoute une valeur importante a de nombreux niveaux de
lenseignement meédical, et dans de nombreuses disciplines. Il est
particulierement important de bien définir ces niveaux et disciplines, puis
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d'y associer des objectifs pédagogiques et des modalités d'évaluation
adaptés. De nombreux enseignements peuvent s’enrichir de l'apport de
la simulation médicale, quelles que soient les modalités de simulation
(mannequins mono taches, simulation informatique, mannequins
haute-fidélité etc.).

Les innovations et avancées technologiques offrent aujourd’hui des
possibilités, pour la formation aux soins, jusqu'ici indisponible.

Performance
/‘\\ / Action \
A
[ Compétences
Utilisation des
Connaissances
/ Connaissances \

Compétence

Apprentissage contextualisé basé sur U'expérience et la pratique
réflexive (D'aprés Miller Acad. Med. 1990)

Acquisition des connaissances

|

Expérience clinique

Formation en santé actuelle
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« La Simulation Etape par Etape »

La simulation en santé permet de recréer des scénarios dans un
environnement réaliste avec, comme double objectif, le retour
d’'expérience et |'évaluation des acquis. Ce sont des situations cliniques
et/ou professionnelles, simples ou complexes, habituelles ou
exceptionnelles, qui servent de support a la construction des scénarios.

Différentes techniques de simulation peuvent étre choisies en fonction
des objectifs pédagogiques des scénarios pour permettre:

« 'entrainement a des gestes techniques (usuels ou exceptionnels).

« la mise en ceuvre de procédures....

L'enseignement en simulation médicale répond donc a une méthodologie
précise qui consiste toujours en la succession de trois phases. D’abord un
Briefing qui présente les objectifs de formation et le laboratoire ou
celle-ci va se dérouler. Puis la Simulation proprement dite ou les
participants jouent le scénario qui a été congu spécialement pour
travailler les objectifs présentés initialement. La troisieme phase qui est
indispensable dans lapprentissage en simulation médicale : le
Débriefing.

) Briefing

ks  Mise en situation

= Débriefing |

-16-



Le briefing est un temps indispensable de familiarisation des apprenants
avec le matériel, de présentation du contexte ainsi que de
Uenvironnement.

Le scénario se déroule par les apprenants et il est guidé par un formateur,
facilité en partie grace a une programmation compléte des et un

enregistrement vidéo et/ou une indexation temps réel des événements.

Le Débriefing comporte 3 phases :

1- La phase descriptive: Aborder avec les apprenants la maniére dont ils
ont vécu la séance de simulation en les invitant a exprimer leur
impressions et leur ressenti.

2 - La phase d’analyse: Explorer les raisons pour lesquelles les actions ont
été réalisées ou au contraire non réalisées avec interprétation du
raisonnement.

3 - La phase d’application ou de synthése: faire une synthése de ce qu'ils
ont appris de la situation simulée. La durée du débriefing dépend du

déroulement du scénario.

Deux éléments sont évoqués lors du débriefing:

a. La gestion du stress: un des éléments importants de la simulation est
qu’elle permet aux apprenants de mieux se connaitre et notamment
de développer des métaconnaissances de son stress.

b. La gestion de l'échec: l'investissement psychologique peut conduire a
des situations de débriefing difficiles. En cas d'échec lors du déroulement
du scénario de simulation la prise en compte de l'impact émotionnel
fait partie de la gestion globale du débriefing par le formateur.

L'enregistrement vidéo et/ou une indexation temps réel des événements

peuvent étre utilisés comme support de débriefing

Le bon déroulement d'un débriefing dépend du niveau de

compétences des apprenants et des formateurs.
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PROGRAMME DE SIMULATION......

C'est un programme de formation et/ou d'analyse de pratiques et/ou de
recherche qui utilise la simulation.

Les programmes de simulation peuvent étre réalisés et mis en ceuvre
aussi bien dans le cadre de la formation initiale, de la formation continue
ou du développement professionnel continu.

Dans le cas du DPC, ils doivent nécessairement intégrer des objectifs de
formation et d’analyse des pratiques et comporter un ou plusieurs
scénarios de simulation avec débriefing et propositions d'actions
d'amélioration.

Les programmes de simulation sont congus selon un processus défini et
formalisé :

Analyse de la situation Conception du programme de simulation

* identification et description du contexte et P> Objectifs généraux, prennent compte :
1- Amélioration de la qualité des soins et le

P
de lenvironnement renforcement de la sécurité

* identification et description des apprenants 2 - les objectifs de la discipline, de la spécialité, ou de
et de leurs besoins la structure de soin ou d'enseignement

* identification des besoins institutionnels 3- la cible professionnelle concernée

* inventaire des ressources humaines et des P> Themes : Sujets a aborder
techniques de simulation nécessaires P> Objectifs pédagogiques : Améliorer les différentes

composantes du savoir

Mise en place du programme de Evaluation du programme
simulation de simulation
> Choix et description des approches
* réalisation de gestes techniques reconnaitre les forces et les faiblesses du programme
* mise en oeuvre de procédures de simulation mis en place ou pour dégager des points

* raisonnement clinique diagnostique et/ou diamelioration

thérapeutique
* gestion des comportements
* gestion des risques
p> Choix et description des techniques
adaptées aux objectifs pédagogiques et aux
approches choisies
D> Choix et description des scénarios
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Techniques de simulation

Humaine

Cadavres Patient standqrdisé
et Jeux derole

Electronique

Synthétique Environnements 3D
et Jeux serieux

Simulateurs
procéduraux

Simulateurs
patients




C'est un apprentissage de gestes

Utilisation | techniques en chirurgie mais |
de cadavre | aussien anesthésie-réanimation
et médecine d'urgence
un patient « volontaire sollicité

o sur la base d'un scénario ‘

= Patient préétabli et d'une description |

£ | standardisé | détaillée de son «rdle».

32:‘ Il permet de développer des
compétences en matiére de
communication avec le patient
lorsqu'il existe un enjeu fort
ILs'agit de simuler une situation

Jeux de vraisemblable et en partie
réles imprévisible dans un
environnement fictif spécifique
Mannequins grandeur nature
Simulateurs | trés réalistes. Plus ou moins
9 patients | sophistiqués. le formateur peut
= faire varier leurs constantes

B vitales et leur état clinique.

2

A Permettent un apprentissage

Simulateurs | par la répétition de gestes dans
procéduraux | une procédure, le plus souvent
technique

La combinaison d'un patient
Mixtes| Simulation | standardisé et d'une partie de
hybride mannequin  (bassin  d'accouche-
ment pour l'apprentissage de

gestes obstétricaux
o Réalité C’est un domaine scientifique
= virtuelle et technique exploitant
'g e’,c/qu, Uinformatique et des interfaces
£ réalité ) comportementales en vue de

% augmentee | simuler dans un monde virtuel le

comportement d’entités 3D
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ORGANISATION

Les programmes de simulation peuvent étre mis en place au sein de
différentes infrastructures. Quelle que soit cette infrastructure, une
organisation doit étre identifiée et mise en place selon des éléments

généraux (missions, gouvernance, etc.).

Type de
stZScture Responsable de
l'infrastructure
e , g :
Type de Type de
dipléme prestation
déivré l Missions | Gouvernance
Capacité /
Couverture d'a'écue(;l : Responsable
éographique / ettypede i ~—— scientifique
glographique. 7 Gilpae Sepnas ey
Offre de pedagogique
formation

Programme de
simulation Programme de
- ~ recherche

Evaluation — .
de l'impact dComlte

du programme A A

de simulation pe eatg/%%lque

Ressources
humaines

Staffs: \ 0 5
Enseignants, \SClentlﬁq ue
administratif, . .
pédagogique, a ——Adaptation des

patients standardisés financiére Communications techno.loglles
aux objectifs
des

programmes

Csl-25 Ressources

Locaux Humaines
Simulation in Equipement

situ Matériel

Environnement
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EVALUATION

L'évaluation est indispensable a un processus de formation, d'analyse des

pratiques ou derecherche par simulation. Elle doit s’appliquer aux

apprenants, aux formateurs, aux programmes de simulation proposés et

a lorganisation dans son ensemble.

Dans chaque infrastructure, un processus d'évaluation et d'amélioration

est formalisé et mis a jour réguliéerement conformément aux principes de

management de la qualité définis par l'infrastructure

Il décrit :

- les modalités d'évaluation (indicateurs, audits et contréles qualité) ;

- les outils d'évaluation ;

- la périodicité des évaluations ;

- les modalités d'identification des actions d’amélioration suite aux
évaluations;

- les modalités de prise en compte et d’enregistrement (tragabilité) des
retours/évaluations des apprenants et des formateurs dans les futures

offres de programmes de simulation.

~

Részl‘hﬂs ~ Niveau 4 - Résultats
Quel est l''mpact de la session de simulation sur la prise en charge
des patients ?

4 niveaux - Niveau 3 - Comportements (ou transferts)
d'évaluation 2 % Est-ce que les apprenants utilisent ce qu'ils ont appris
Comportements durant la session de simulation dans leur pratique ? Quels
P comportements professionnels nouveaux ont &é mis en
place ?

— Niveau 2 - Apprentissage
Qu'ont appris les apprenants a I'lssue de la session
de simulation 7 Quelles connalssances, hablletés
et/ou attitudes (savoir, savoir-faire, savolr—etrq
ont été 7 Les objectifs
ont-ils été atteints 7 Il s'agit icl de I'évaluation
pédagogique.

- Niveau 1 - Réactions
1. Réactions Comment ont réagi les apprenants &
I'lssue de la session de simulation ? L'ont-
iIs appréciée 7 En sont-is satisfalts 7

Modéle d'évaluation des formations de Kirkpatrick

2.
Connaissances / Compétences
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Evaluations des programmes
de simulation

Evaluation des formateurs

Evaluation des apprenants

Affichage des objectifs

- Programmes de
simulation validés

- Révision des programmes
de simulation par un
comité pédagogique et/ou
scientifique

- Scénarios adaptés aux
objectifs pédagogiques

- Modalités d’évaluation
des acquis connues

- Suivi du transfert des
acquis de la session de
simulation dans la pratique
de l'apprenant

Nature de la formation
des formateurs

- Taux d'encadrement des
apprenants

- Niveau des formateurs
(exigences en termes de
qualité de contenus

scientifiques

Nature des participants

- Formation obligatoire ou
volontaire

- Taux de présence

- Satisfaction des
apprenants au regard de
leurs propres objectifs

Evaluation des besoins
du formateur

Evaluation
par les apprenants

Evaluation des
débriefings filmés

Evaluation par des pairs

Entretien de progrés avec le
responsable

- Questionnaire de satisfaction
Echelles d'évaluation du
débriefing (DASH)

- Vidéos des débriefings

Durant la séance de simulation
ou par vidéo

Echelles d'évaluation du
débriefing (DASH)

>

>

Annuellement

Aprés chaque séance de
simulation et synthése annuelle
personnalisée

Au moins une fois par an et suite

a des débriefings difficiles

Au moins une fois aprés
le recrutement

Exemple d'évaluation des formateurs
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RECHERCHE

La recherche est une des activités importantes des centres de simulation.
Les projets de recherche doivent avoir des objectifs et suivre des
méthodologies rigoureuses.

La conférence de consensus internationale sur la recherche en simulation

menée en 2011 par la Society for Simulation in Healthcare (SSH) a identifié

10 axes de recherche majeurs en simulation :

Axes

Description

Evaluation de la simulation pour l'apprentissage
des compétences procédurales

Développement des compétences individuelles

Evaluation de la simulation en équipe basée sur
la simulation en santé

Développement des compétences d'équipe

Etude du design des systemes intégrés de
simulation en santé

Simulateurs techniques basse et haute-fidélité

Etude des facteurs influencant les performances
humaines d'équipe ou individuelles

Recherche sur les facteurs humains modifiant
les performances individuelles ou d'équipe

Science de l'éducation pour la simulation en
santé

Etude des processus d’apprentissage, des
caractéristiques des outils ou des mécanismes
d'évaluation

Evaluation de l'impact de la simulation sur
'évolution des patients

Optimiser les facteurs permettant le transfert
des apprentissages de la simulation vers la
pratique clinique

Etude des méthodes permettant d'évaluer la
transformation de l'apprentissage par la
simulation

Utilisation de la simulation dans 'évaluation

formative bau cours des  processus

d'apprentissage

Etude des processus d'apprentissage liés au
débriefing

Caractérisation et optimisation des critéres du
débriefing au cours de la simulation haute
fidélité

Etude des processus d'évaluation et
d'accréditation basés sur la simulation en santé

Etude de la simulation dans le développement

professionnel continu, la certification,

'évaluation

Etude de nouveaux paradigmes en simulation

Etude de nouvelles questions et de nouvelles
modalités en simulation
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B Modalités d'organisation de la recherche

Les protocoles de recherche respectent la réglementation en matiéere de
recherche. Ils doivent, le cas échéant, étre soumis pour avis consultatif a

un comité d'éthique local ou référencé sur les bases de recherche
international.
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Le Centre de Simulation et d’'Innovation en Sciences
de la Santé (CSI-2S)

de la Faculté de Médecine et de Pharmacie de
Marrakech (FMPM)

* Création du Centre

Le centre de simulation et d'innovation en sciences de la santé (CSI--2S)
de la Faculté de Médecine et de Pharmacie de Marrakech (FMPM) est crée
depuis lannée universitaire 2013-2014. Il fonctionne comme un
laboratoire universitaire (développant de la pédagogie et de la
recherche), et se concentre sur la pédagogie médicale en utilisant
U'Enseignement basé sur les technologies numériques de la derniére

génération et la simulation.

C'est un centre interprofessionnel et multidisciplinaire ou étudiants,
médecins, personnels infirmiers et thérapeutes pourront travailler et
apprendre dans un environnement reproduisant fidélement les
conditions de l'urgence, les complications, et méme l'incertitude liée aux

traitements médicaux, sans conséquences pour le patient.

Aprés un début remontant a plus que 6 ans, le CSI--2S de la FMPM a été
restructuré au cours de cette année universitaire 2018--2019 pour
comporter deux salles de simulations supplémentaires dédiées a la

formation continue.

Plus de 20 thématiques sont enseignées tout au long de l'année, dans
tous les domaines des sciences de la santé par les enseignants de la
FMPM, représentant la quasi--totalité des disciplines, qui s'y sont
engagés pour devenir référent en simulation pédagogique et prendre en
charge la formation des étudiants et des résidents.
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* Missions du Centre

Le CSI-2S est un milieu pivot de la FMPM, qui a comme missions de :

\/Permettre l'acquisition, le maintien et le développement des attitudes
et habiletés cliniques requises par les programmes de la faculté.

\/ Favoriser le développement d’'un esprit d'auto-apprentissage en
utilisant des méthodes modernes de formation pour toute la vie active
des apprenants.

\/ S'initier aux principes, objectifs et a différentes méthodes favorisant
la gestion des risques et la sécurité des patients ainsi que celle des
professionnels de santé.

\/ Améliorer les connaissances, les méthodes pédagogiques et les outils
de simulation par des recherches pertinentes selon des axes de
recherches déterminés.

vy’ S'engager a promouvoir et a concevoir les activités interprofessio-

nnelles au sein du centre.



Afin de répondre de facon adaptée aux problématiques actuelles, le
centre de simulation et d'innovation en sciences de la santé (CSI2S) de la
faculté de médecine et de pharmacie de Marrakech a développé plusieurs
outils de simulation médicale, visant tousa déployer un contenu
pédagogique original, innovant, spécifique et adapté.

Ainsi, apartir de situations cliniques courantes, l'équipe pédagogique
a créé des scénarios de simulation (incluant un briefing, une mise en
situation réaliste, et un débriefing adapté aux objectifs pédagogiques et
aux apprenants), qui peuvent étre aussi bien appliqués par jeux de roles,
par patients standardisés, sur des mannequins de simulation de basse,
moyenne et haute-fidélité, que sur des expériences virtuelles 3D temps

réel.

Chaque scénario est opéré en temps réel, et fait intervenir de facon
ultra-réaliste les éléments classiques de la prise en charge médicale:
interrogatoire, examen clinique, examens complémentaires (images,
sons, vidéos), pour aboutir a un raisonnement et une synthése
débouchant sur la mise en place d'une thérapeutique et de gestes
techniques.

La proposition d'intégration de la simulation médicale dans le
programme pédagogique de la Faculté de Médecine de l'Université
se base sur uneapproche permettant de renforcer pour, chaque niveau
d'enseignement, la réalisation des objectifs pédagogiques spécifiques.

L'objectif de ce projet est d'implémenter au sein des programmes
pédagogiques existants, différentes solutions de simulations (simulation
numérique, mannequins mono taches, scénarios évolués) permettant,
sur des sujets définis et pour des cibles définies, d’'apporter une valeur
ajoutée pédagogique importante. Lavantage majeur de ces solutions
est de pouvoir entrainer des étudiants a lapratique médicale dans
différents domaines, dans des conditions quasi réelles.
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L'élaboration de ce programme a été précédée par la formation
pédagogique spécifique des enseignants de la faculté :

« 6 enseignants ont obtenu des dipldmes d’université en pédagogie et
enseignement par la simulation en sciences de la santé aux universités
de Nice et de Brest.

« 20 enseignants ont réalisé des stages et des formations de formateurs
dans de multiples centres francais, européens et nord - américains.

« 150 enseignants ont été certifiés formateurs en simulation médicale
avec validation d'objectifs et de scénarios, lors de 7 séminaires de
formation de formateurs menés a la faculté de Médecine et de
Pharmacie de Marrakech entre 2012 et 2014 avec différentes équipes
pédagogiques marocaines, francaises et canadiennes.

« Organisation a la faculté de 2 journées pédagogiques sur la simulation
et son intégration dans l'enseignement a la faculté de Médecine et de
Pharmacie de Marrakech.
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Bilan d’Activités du Centre de Simulation
et d’Innovation en Science de la Sante de la FMPM pour
l'année universitaire 2017-2018

Le Centre de Simulation et d’'Innovation en Science de la Santé de la
Faculté de Médecine et de Pharmacie de Marrakech (CSI-2S/FMPM) est un
centre interprofessionnel et multidisciplinaire ou étudiants, résident,
personnels infirmiers et thérapeutes pourront travailler et apprendre
dans un environnement reproduisant fidélement les conditions de

l'urgence, les complications, sans conséquences pour le patient.

Apreés un début remontant a plus que six ans le CSI-2S de la FMPM a été
restructuré au cours de cette année universitaire pour comporter
plusieurs salles de simulations supplémentaires dédiées a la formation

continue.

- Formation Initiale institutionnelle

Le CSI2S a développé des programmes d'enseignement adaptés a la
formation initiale des étudiants de la FMPM, permettant de compléter
l'enseignement effectué en cours et dans les stages hospitaliers. Tous les
programmes de formation sont élaborés en collaboration étroite avec la
Commission de Pédagogie de la Faculté, et font l'objet soit de protocoles
de recherche en pédagogie, soit d'évaluation constante de leurs objectifs.
Les thémes enseignés au cours de cette année universitaire sont

présentés ci-contre :
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4éme Année

*Réanimation du nouveau né

58me Année
*Allaitement Maternel

eConduite a tenir devant un
coma

3%me Année
*Doleur Abdominale
eAuscultation pulmonaire

6™ Année

X sGestion traitement anticoagulant
2éme Année Themes *Consultation annonce
Enseignés en sGestes et soins d’urgence 2
sSevrage de la corticothérapie
eHandicap

\ Initiale / *Gynéco hémorragie délivrance
sEducation diététique en
diabétique

sGestes et soins

urgence 1 Formation

Objectifs Pédagogique Coo

*Gestes et soins urgence 1 Pr. Aboulhassan
*Doleur Abdominale Pr.Semlani 60h
3¢me Année
*A4 Itation pul) ire Pr. Amro 60h
*Réanimation du né Pr.El idrissi Slitine 4éme Année 32h
*Conduite 2 tenir devant Pr.El khiyari 48h
un coma
5¢me Année
*Allaitement Maternel Pr.El idrissi Slitine 30h
* Consultation Annonce Pr.Khouchani 32h
*Gestion traitement Pr.Zahlane 40h
anticoagulant
*Gestes et soins d’urgence 2 Pr. Aboulhassan 6%m Année 180h
*Sevrage de la corticothérapie Pr.El ansari 40h
*Handicap Pr.Arabi 48h
*Gynéco-hémorragie Pr.Boukhani 48h
délivrance

Nombre total d’apprenants Nombre total d’heures

2017-2018 1825 810
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ePrévention en Gynécologie

eProcédure sur la Pratigue des Sutures
sCourrier Médical

*Soins Palliatifs et Traitement de la Douleur

MEDECINE DE  *Radiologie

sGériatrie
EAMI! ! E *Recherche Clinique
=Enfants et Vaccinologie
sElectrocardiogramme ECG
=Nutrition Clinique
- Thé

P q

Volume Horaires Enseignés en Médecine de Famille
(68me année)

m Prévention en Gynécologie

B Procédure sur la Pratique des Sutures

m Soins Palliatifs et Traitement de la
Douleur
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m Gériatrie

m Recherche Clinique
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= Education Thérapeutique

Evolution de Formation Initiale des Apprenants du CSI2S en
Fonction des Années Universitaires
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- Evaluation

Lintroduction des ECOS pour les examens cliniques de fin d'études a
permis l'implication majeure du centre dans ces examens comme outil
d'évaluation et en utilisant les ressources pédagogiques du centre. Plus
de 70% des stations font recours aux ressources du centre.

- Recherche

Plus de 6 travaux de theses impliquant la simulation ont été soutenues
cette année, les publications sont en cours de finalisation :

- Enseignement des procédures de base par simulation a la fmpm : de la
conception a l'implantation

- Evaluation des gestes et soins d'urgence a la FMPM

- Simulation médicale et éducation thérapeutique : a travers des
expériences d'enseignemnet a la FMPM

- Lapprentissage de 'annonce de diagnostic de cancer par simulation :
expérience de la FMPM
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- Formation initiale des résidents
Le CSI2S a entamé une activité de formation pour les résidents au cours

de l'année universitaire 2017-2018 par l'organisation de :

\/ Workshops sur linitiation a la chirurgie laparoscopique sur un
simulateur de réalité virtuelle et technologie haptique, organisés par
'équipe de la chirurgie viscérale (Pr. Benelkhaiat et Pr. Narjis) pour les
résidents de 1ére et 2éme Année.

\/Formations en Ophtalmologie programmées par Pr. Moutaouakil, Pr
Hajji et Pr Kriet) chaque quinzaine sur un simulateur de chirurgie du
segment antérieur et postérieur de l'oeil permettant 'apprentissage et
le perfectionnement des gestes chirurgicaux et simulant les
différentes pathologies opérables dans leur forme classique et
compliquée.

\/Programme multidisciplinaire bronchoscopie

v’ Programmes en radiologie interventionnelle, endoscopie digestive,
chirurgie thoracique, néphrologie, endocrinologie...

\/Formation en Auscultation Cardiaque et E.C.G sur un simulateur
patient cardio-pulmonaire programmée par Pr. EL Hattaoui et Pr.
El Karimi et étalée sur une période de 4 séances.

\/ Formation en Urologie sur simulateur de Coelioscopie programmée
par Pr. Lakmichi.
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Volume Horaire en Formation Continue

Ophtalmologie
{  70Résidents )
45h ‘

24 Résidents
5h

12h résidents

~Cardiologie e i
_— ormation Niscerale
( 36 Résidents ) (initiale des )

Urologie
[ 8Résidents
n

- Formation Continue
o Activités de formation continue du Centre

v’ 31éme Congrés d’Anesthesie Réanimation du 18 au 20 Janvier 2018

v Festival de 'Etudiant 06 et 07 Février 2018

v’ Journée des internes 26 Février 2018

v’ Journée porte ouverte 8 Mars 2018

v Journée des olympiades du 8 au 10 Mars 2018

v Journée hivernale des internes 3 au 5 Avril 2018

v 16éme Journée scientifique de Résidanat du 03 au 05 Avril 2018

v’ 3@me Cours Avancé International de Laparoscopie Gynécologique du 7
au 11 Mai 2018.

v’ Une formation sur l'arrét cardiaque au bloc opératoire au profit de 50
infirmiers anesthésistes du CHU Mohammed VI, du 17 au 19 avril 2018.

v’ SIMCUP régionales 2018

v’ Séminaires de formation continue pour les médecins généralistes
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- Formation des Formateurs

Cette formation est animée par des intervenants responsables
d'enseignement a la pédagogie sur simulateurs, afin d'acquérir les
connaissances nécessaires a la mise en place et a la réalisation de séances
de simulation dans le cadre de la formation initiale ou du développement
professionnel continu des professionnels de santé selon les
recommandations 2012 de la Haute Autorité de Santé.

Deux formations de formateurs en pédagogie et simulation en sciences
de la santé, ont été conduites cette année:

- Un Masterclass de 4 jours au profit des enseignants de la faculté avec Pr

Chiniara du québec

- Un Masterclass de 3 jours relevant du dipléme de pédagogie de la FMPM :
Pr El Adib, Pr Mouhaoui et Pr Boukatta
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Analyse des Apprenants

H Enseignants Formateurs ® Etudiants en médecine

i Résidents M Autre (Infirmiers,coatch)

3%

Matériel et outils pédagogiques:

Pendant la préparation du projet pédagogique, la faculté de Médecine et
de Pharmacie de Marrakech a pu acquérir du matériel pédagogique de
basse fidélité (Aucun matériel de haute fidélité n'était disponible a la
faculté), puis des acquisitions multiples ont été livrées cette année.

Les principes d'acquisition de ce matériel étaient basés sur leur priorité et
urgence pédagogique selon le programme validé au niveau institutionnel
et de facon multidisciplinaire, leur pertinence en matiére de santé de la
population (programmes nationaux, problématiques de santé publique
tel que les urgences et la mortalité maternelle et infantile, demandes
spécifiques de certains laboratoires de recherche, et moindre cout...).
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Ressources Pédagogiques

N
La Simulation s’affirme comme une méthode pédagogique active et innovante. Elle est basée sur 'apprentissage
expérientiel. la pratique réflexive et sur I'idée qu'il est important de développer les compétences avant. pendant et aprés

interactions avec les « vrais » patients. Elle ouvre une infinie voie de recherche sous ses formes les plus diverses.

Le Centre de Simulation de la FMPM (CSI2S) dispose de multiples ressources pédagogiques : mannequins grandeur nature,
plus ou moins sophistiqués et utilisés au travers des scénarios établis rendant la situation extrémement proche de la réalité.
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