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Nouvelles des HES

La place de la pratique
simulée dans |'enseignement

age-femme dans les Hautes Ecoles de Santé permet d'acquérir

nnement

sur le terrain ol se trouvent les situations cliniques.

Afin de préparer les étudiants a la clinique en mettant la
priorité sur l'acquisition des compétences profession-
nelles,comme par exemple, des compétences psychomo-
trices, techniques, relationnelles, communicationnelles
ou encore de jugement clinique et de réflexivite, la Haute
Ecole de Santé Vaud (HESAV) met a disposition des ensei-
gnants et des étudiants, un centre de compétences spéci-
fiques pour I'enseignement des pratiques simulées.

Les simulations d’urgences obstétricales telles que la
dystocie des épaules et le prolapsus du cordon ont été
démontrées comme étant les plus prégnantes pour I'ac-
quisition des compétences professionnelles. Ainsi I'utili-
sation de I'enseignement par la simulation est novatrice
dans les sciences sages-femmes et de plus prédomine
dans les urgences obstétricales.

A HESAV, 'enseignement avec les patients simulés (PS)
est en plein développement. Des enseignements dans le
domaine du suivi de grossesse physiologique faisant ap-
pel a de la simulation hybride (PS et un modele de faux
ventre) ou encore le suivi d’'un accouchement avec perte
de sangdans les normes sont trés appréciés des étudiants
et des enseignants. Couplés a des temps de stages, ces
activités d’enseignement avec PS semblent tres promet-
teuses pour le développement et le renforcement des
compétences de nos futurs professionnels.

La simulation se définit «comme une technique —et non
une technologie — pour remplacer ou amplifier des expé-
riences réelles par des expériences guidées qui évoquent
des aspects substantiels de la vraie vie tout en privilégiant
I'interactivité» (Gaba, 2004). Elle est considérée comme
une des réponses permettant de pallier a la difficulté
d’acces aux situations de soins, de prise en charge théra-
peutique, sanitaire et éducationnelle. Cet obstacle est li¢
ala charge de travail importante des professionnels de la
santé, au déséquilibre entre l'augmentation de l'effectif
des étudiants et ladiminution des places de stage, a |'évo-
lution de la notion de sécurité, voire de confort du patient,
mais aussi a la rareté et a la complexité de certaines pa-
thologies (rupture utérine, embolie amniotique).
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nique pour une prise de décision éthique en collaboration avec
emme et la famille. La formation se fait conjointement a la Haute Ecole et

L'évaluation a l'aide d’examens utilisant la simulation a
fait ses preuves en termes de fiabilité et de validité a tra-
vers le monde, exposant les étudiants a des situations
standardisées. Utilisée dans un contexte de recherche cli-
nique ou pédagogique, la simulation se montre fiable
dans I'identification et la mesure des compétences.

Des patients simulés ou standardisés

La simulation implique une approche pédagogique parti-
culiere, des outils ciblés comme la capacité a mener des
entretiens d’exploitation, d’évaluation et de retour d’ex-
périence («debriefing») ainsi qu’une familiarisation a ces
différentes méthodes (simulation humaine, hybride ou
encore non humaine).

Une des techniques d’enseignement par simulation utili-
sée pour le développement des compétences profession-
nelles comprend les patients simulés ou standardisés
(PS). Un PS est une personne soigneusement entrainée a
jouer le réle d'un patient lors d’'une situation clinique si-
mulée, comme une prise d’anamnése, un examen phy-
sique, un entretien de soutien, etc. Le PS peut étre en-
trainé a donner un feedback aux étudiants, notamment
en transmettant le point de vue d’un patient et son vécu
de I'entretien. Ce feedback est considéré par les étudiants
et les enseignants comme une opportunité unique d’in-
tégrer la perspective du patient dans I'apprentissage des
compétences professionnelles.
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Apreés avoir dirigé pendant plusieurs années l'unité de Méde-
cine de la Reproduction a I'hdpital Cochin a Paris, le Prof.
Francois Olivennes, gynécologue-obstétricien, exerce depuis
2006 dans un centre de fécondation in vitro (FIV).
Dans son nouvel ouvrage, le Prof. Olivennes commence par
distinguer le fait d'«avoir des enfants» du «droit d'avoir un
enfant», revendication qui semble s’'imposer depuis plus de
30 ans suite a la naissance de Louise, premier succes de la FIV.
Commence alors pour ceux qui ont des difficultés ou qui ne
peuvent pas avoir d’enfant le parcours de I'aide médicale a la
procréation (AMP), PMA en Suisse.
La désapprobation de I'Eglise catholique pour cette médecine
méprisée aura, elle aussi, retardé son prix Nobel de 30 ans.
Néanmoins, comme lecteur laique et fermement athée, je
reste inquiet des dérives possibles du commerce de la tech-
nique «a vous donner le vertige»: le prix que peut valoir un
enfant (détaillé en deuxiéme partie du livre), des mots pour
parler d’infertilité, de la lourdeur de son traitement (pou-
vant se poursuivre jusqu’a I'acharnement pour certains).
Il me semble justement rapporter (p.25) qu’il faut «défendre
le droit de I'enfant a avoir des parents et non celui des adultes
a avoir des enfants». En effet, 'avenement de 'AMP a ouvert
aujourd’hui cette ambivalence entre la volonté et le désir
d’avoir un enfant et, pour y arriver, nous retrouvons dans la
derniere partie du livre son monde des possibles: la vente de
ses ovocytes par une étudiante chinoise pour finir ses études
(p. 129), le don de sperme (le probleme n’étant pas que I'in-
fertilité féminine, non loin de 13), la fameuse gestation pour
autrui (GPA) qui a fait tant débat lors du vote sur «le mariage
pour tous» en France ouvrant de nouvelles perspectives so-
ciétales.
Ainsile Prof. Olivennes témoigne de sa passion, de ses doutes
et de ses convictions de médecin sur son expérience profes-
sionnelle face aux différents cas auxquels il est confronté. |l
nous rapporte également les taux de réussite d'une FIV,
comment obtenir un don de gametes et pourquoi il existe un
commerce a |'étranger. Le tout encadré par les lois en vi-
gueur dans son pays, la France.

Sébastien Riquet, enseignant sage-femme
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Intervenir auprés d’'une mere et
de son nouveau-né

Les auteures sont infirmieres enseignantes ayant prati-
qué des soins en périnatalité au Québec. Lorsque I'on m'a
proposé de commenter ce cahier d’apprentissage, comme
enseignant sage-femme, j'ai di me préoccuper du public
cible de cet ouvrage. Au Canada, j'ai cru comprendre

que la profession d’infirmiere auxiliaire pourrait corres-
pondre a celle d’assistant en soins et santé communautaire
qui est formée en Suisse.

Apartirdela, j'ai pu commencer a me pencher surles 30 heures
du programme d’études approchant les soins aux meres et
aux nouveau-nés englobant en six chapitres: la grossesse,
I'accouchement, le post-partum, l'allaitement, le nouveau-né
et ce qui est dénommé «laboratoire pour les techniques de
soins et des mises en situation dans le post-partumn».
Ainsi, face au bilan des apprentissages devant étre acquis a la
fin de I'utilisation de ce cahier, les objectifs et les savoirs du
programme peuvent paraitre insurmontables a acquérir a
moins d’étre sage-femme diplomée. Néanmoins, les connais-
sances présentées saverent sommaires et approchées de
maniere frontale sans contexte réflexif. Les schémas ne sont
pas référencés et peu de références sont citées. Les auteures
offrent ici un cahier sur I'approche des soins en maternité
concu pour permettre aux apprenants infirmiers auxiliaires
d’acquérir les savoirs nécessaires a leur pratique dans un
contexte de périnatalité, en collaboration avec I'infirmier au-
torisé. Ces connaissances correspondent aux compétences
qui leur sont dévolues par leur Ordre au Québec ou, par
exemple, I'infirmiére auxiliaire n'est pas autorisée a faire le
massage utérin (p. 69). Avec leur cahier d’apprentissage, I'ob-
jectif général des auteures est donc atteint avec un niveau
acceptable de performance.
Comme enseignant sage-femme, ce cahier ne me semble pas
suffisant pour répondre aux besoins de formation de nos
étudiantes HES en Suisse. Toutefois, les connaissances qu’il
survole étant celles que tout professionnel sage-femme doit
mobiliser quotidiennement dans les milieux de soins mére-
enfant, je pourrais le recommander a toute sage-femme en
exercice depuis plusieurs années pour s'auto-évaluer et se
faire un «refresh» des savoirs de base. Mais également pour
construire des cours de préparation a la naissance et a la pa-
rentalité, car la présentation — parfois simple — de certains
éléments a transmettre aux parents peut étre utile.
Sébastien Riquet, enseignant sage-femme
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