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Gouvernance du module B3.8

Responsable du module

Sylvie Félix 021 692 50 22 sylvie.felix@unil.ch

Suivi administratif :

i 021 692 50 35 skills@unil.ch
Natacha Riedo

Commission compétences clinigues « Comskills »

Soutien au développement de I'enseignement des compétences cliniques

Membres :

Alexandre BERNEY, Président Psychiatrie de liaison, CHUV
Sylvie Félix, Vice-présidente Ecole de médecine, UNIL
Patrick BODENMANN Unisanté

David CHABANEL Hopital intercantonal de la Broye
Hassib CHEHADE Pédiatrie, CHUV

Baptiste PEDRAZZINI Médecine de famille, Unisanté
Olivier HUGLI Urgences, CHUV

Matteo MONTI Médecine interne, CHUV
Marie THEAUDIN Neurologie, CHUV

Emilie ULDRY Chirurgie viscérale, CHUV
Laurent WEHRLI Chirurgie de la main, CHUV

Quatre représentant-e-s des étudiant-e-s de médecine humaine appartenant aux volées
BMed3, MMed1, MMed2, MMed3.
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Enseignant-e-s

Ambresin A.
Armengaud J.-B.
Barigou M.
Bart P.-A.
Beysard N.
Bickle-Graz M.
Busiah K.
Carrier J.-M.
Carron P.N.
Christen S.
Clair C.
Coulon L.
Crettenand F.
Crevoisier X.
Dan D.
Darioli V.
Deppen A.
Dumusc A.
Félix S.
Germann M.
Girod G.
Goetti P.
Gremeaux V.
Greuter T.
Guyot E.
Hahnloser D.
Higle Th.
Hugli O.

Jacot-Guillarmod M.

Jenelten R.
Jox R.

Lamy O.
Laine K.
Lebon S.
Luthringer Th.
Marchetti O.
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nicolas.beysard@chuv.ch
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kanetee.busiah@chuv.ch
jean-michel.carrier@unil.ch
pierre-nicolas.carron@chuv.ch
stephanie.christen@chuv.ch
carole.clair@unisante.ch
ludivine.coulon@chuv.ch
francois.crettenand@chuv.ch
xavier.crevoisier@chuv.ch
diana.dan@chuv.ch
vincent.darioli@chuv.ch
alain.deppen@chuv.ch
alexandre.dumusc@chuv.ch
sylvie.felix@unil.ch
marco.germann@chuv.ch
gregoire.girod@chuv.ch
patrick.goetti@chuv.ch
vincent.gremeaux@chuv.ch
thomas.greuter@chuv.ch
emmanuelle.guyot@chuv.ch
dieter.hahnloser@chuv.ch
thomas.hugle@chuv.ch
olivier.hugli@chuv.ch
martine.jacot-guillarmod@chuv.ch
raphael.jenelten@chuv.ch
ralf.jox@chuv.ch
olivier.lamy@chuv.ch
kathryn.laine@chuv.ch
sebastien.lebon@chuv.ch
thierry.luthringer@hesav.ch

oscar.marchetti@chuv.ch



Martin R.
Merckaert S.

robin.martin@chuv.ch

sophie.merckaert@chuv.ch

Méan M. marie.mean@chuv.ch

Mdller O. olivier.muller@chuv.ch

Novy J. jan.novy@chuv.ch

Pignat J.-M. jean-michel.pignat@chuv.ch
Pot C. caroline.pot-kreis@chuv.ch
Prella M. maura.prella@chuv.ch

Rutz R. rachel.rutz@chuv.ch

Salomon C. coralie.salomon@chuv.ch
Schwarz J. joelle.schwarz@unisante.ch
Sekarski N. nicole.sekarski@chuv.ch
Senn L. laurence.senn@chuv.ch

Senn N. nicolas.senn@unisante.ch
Stiefel F. frederic.stiefel@chuv.ch
Takeuchi Y. yusuke-leo.takeuchi@chuv.ch
Théaudin M. marie.theaudin@chuv.ch
Wehrli L. laurent.wehrli@chuv.ch

Yerly P. patrick.yerly@chuv.ch
Zambelli P.Y. pierre-yves.zambelli@chuv.ch

Département de médecine de famille

dmf.info@unisante.ch

Antonini Revaz Sylvie, Blanc-Mlller Muriel, Birchmeier Alain, Birchmeier Myriam,
Bonjour Floriane, Codellupi Gianmarco, Dafflon Michel, Delorme Philippe, EImiger Hubert,
El-Olmi Khaled, Ferrario Chiara, Frikart Laurent, Gonthier Ariane, De Heller Kim,
Hosner Michel, Lithi Francois, Marguerat Isabelle, Martin Sébastien, Mayor
Anne Frangoise, Meier Susanne, Mieville Anne, Morel Abram, Pedrazzini Baptiste, Perdrix
Anne, Perdrix Jean, Perrelet Antoine, Rapin Noémie, Schlegel Simone, Vannotti Matthias,
Vonnez Jean-Luc, Widmer Daniel.

Enseignant-e:s des ELM

Tableau d’information
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Descriptif du module

Le module B3.8 Compétences cliniques est un module transversal dont les
enseignements se déroulent tout au long de la 3° année de Bachelor. Il est composé de 7
sections (Anamnése, Examen clinique, Systéme locomoteur, Prévention transmission
infection, Urgences et réanimation, Résolution cas cliniques et Immersion clinique) et de 4
unités d’enseignement (UE) par section : Bases théoriques, Bases pratiques, Application
et Immersion clinique) (cf. tabl.1).

* * *

A la suite du module B2.8, les enseignements du module B3.8 Compétences cliniques
préparent les étudiant-e-s aux premiers contacts avec les patient-e-s réel-le-s. Ces
compétences sont mises en pratique dans le cadre d’activités structurées d’immersion
clinique.
A la fin de la troisieme année, I’étudiant-e est capable de :

— Mener une anamneése et un examen clinique ciblés a partir d’une plainte.

— Identifier des signes et symptomes ayant une signification clinique (éléments
pathologiques a I'anamnése et au status).

— Cibler I'anamnése et le status, en fonction du contexte (signes et symptomes) et
du temps a disposition.

— Discuter d'un diagnostic différentiel, des examens complémentaires a envisager et
des grandes lignes d’une prise en charge thérapeutique.

— Maitriser les principaux outils communicationnels et les obstacles a la
communication.

— Appliquer lors de tout contact avec les patient-e:s les bonnes pratiques de
prévention des infections associées aux soins.
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Curriculum longitudinal de
compeétences clinques et préerequis

Le tableau ci-dessous illustre le curriculum longitudinal de I'enseignement des compétences
cliniques (y compris les Cours-blocs M1.6 et Stages de MMed3) et la maniere dont le module
B3.8 s’y intégre.

Autonomie

Module B2.8
41 heures

Module B3.8
154 heures

Modules M1.8 et M1.6
57 heures et 18 semaines

Module M2.8
12 heures + 2 semaines

Communication GO 2

Diagnostic différentiel EPA 3
Tests diagnostiques EPA 4
Procédures EPA 5
(Urgences EPA 6)

Communication GO 2

Diagnostic différentiel EPA 3
Tests diagnostiques EPA 4
Procédures EPA 5

Urgences EPA 6

Plan de traitement EPA 7
Documentation EPA 8

Communication GO 2
Collaboration GO 3
Professionnalisme GO 7
(Erudition GO 6)

Activités Cours compétences Cours compétences Cours compétences Cours compétences
cliniques cliniques cliniques cliniques
Exercices pratiques Exercices pratiques entre Exercices pratiques entre Exercices pratiques entre
entre étudiant-e's étudiant-e's étudiant-e's étudiant-e's
Postes formatifs avec Postes formatifs avec Poste formatif avec Poste formatif avec
patient-e-s simulé-e's patient-e-s simulé-e:s patient-e-s simulé-e's patient-e-s simulé-e's
Enseignement au lit du Habiletés cliniques et
malade techniques
Cours-blocs Immersion clinique Stages
Objectifs Anamnese EPA'1 Anamnése EPA 1 Anamneése EPA 1 Anamneése EPA'1 Anamneése EPA 1
Profiles Status EPA 2 Status EPA 2 Status EPA 2 Status EPA 2 Status EPA 2

Diagnostic différentiel EPA 3
Tests diagnostiques EPA 4
Procédures EPA 5

Urgences EPA 6

Plan de traitement EPA 7
Documentation EPA 8

Communication GO 2
Collaboration GO 3
Professionnalisme GO 7
(Erudition GO 6)

Diagnostic différentiel EPA 3
Tests diagnostiques EPA 4
Procédures EPA 5

Urgences EPA 6

Plan de traitement EPA 7
Documentation EPA 8

Communication GO 2
Collaboration GO 3
Professionnalisme GO 7
Erudition GO 6
(Leadership/management GO 4)

Curriculum longitudinal des compétences cliniques (y compris M1.6 Cours-blocs et Stages MMed3)

Pour profiter pleinement de I'enseignement des compétences cliniques donné en troisieme

année, I'étudiant-e doit étre capable de :

— Instaurer un climat relationnel et un mode de communication qui permettent
d’effectuer une consultation médicale adéquate
— Mener une anamnése dirigée chez un adulte, y compris I’'exploration d’une plainte
spécifique
— Conduire certains examens physiques (status) d’un sujet adulte et décrire et
interpréter ses constatations (limite physiologique/ pathologique)
— Expliquer les bases anatomiques et physiologiques des signes recherchés a I'examen
clinique
— Réaliser une réanimation selon le BLS-AED

Ces compétences sont approfondies dans le cadre de ce module.
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Organisation du module et objectifs

Tabl. 1 : objectifs, nb de périodes, enseignant-e:s par section et unité d’enseignement (UE)

Séminaire  pratique Pratique ELM /
Sections Enseignant-e-s Disciplines Cours | comp. simulée simulée AAP | ECP / Objectifs généraux
cliniques sans PS avec PS SPAC
A.-E. Ambresin, M.
Bases Barigou, G. Girod, M. — Identifier les éléments spécifiques aux
théorlalies Prella, O. Lamy, P.-A. 9 anamnéses en fonction des systémes ou ages
Anamneése L Bart, O. Marchetti, F. investigués.
Stiefel
- . . — Effectuer une anamnése dans le contexte de
Application A. Birchmeier 1 , : , ;
I’'exploration d‘une plainte
D. Hahnloser, K. Laine,
S. Christen-Zach, M.
Méan, J.-M. Pignat, M.
Prella, C. Salomon, L.
Coulon, T. Greuter, M.
Bases Jacot-Guillarmod, P. — Lister les étapes du déroulement de I'examen
, . Yerly, N. Sekarski- 19 4 physique en fonction des systémes, ages et
théoriques . e
Hunkeler, C. Pot, O. fonctions examinées
Examen Muller, S. Lebon, J.
clinique Novy, F. Crettenand,
M. Bickle-Graz, K.
Busiah, A. Deppen, J.-
B. Armengaud
, — S’exercer a faire les status neurologique,
S. Félix, E. Uldry, D. i i 9'q
: thoracique et abdominal
Bases pratiques | Hahnloser, M. 7 . -
. . (normal/pathologique), ainsi que le status des
Théaudin . .
nerfs craniens
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Séminaire  pratique Pratique ELM /
Sections Enseignant-e:s Disciplines Cours | comp. simulée simulée AAP | ECP / Objectifs généraux
cliniques sans PS avec PS SPAC
Connaitre les spécificités de I'anamnése de
. I"appareil locomoteur
Bases L. Wehrli, V. A .. fA
.. . 1 2 Se préparer, en visionnant des vidéos de
théoriques Gremeaux, T. Hugle . < .
Orthopédie, rappels t':matomlques, a I'examen clinique de
Systéme Chirurgie de la I'appareil locomoteur
locomoteur S. Merckaert, P. Gotti, | main, _
L. Wehrli, R. Martin, X. | Rhumatologie -
) - Effectuer un examen clinique de base de
Bases pratiques | Crevoisier, M. 12 Iappareil locomoteur
Germann, D. Dan, A. PP
Dumusc
Prévention et . . . .
A Bases Maladies Connaitre et appliquer les précautions
controle des . L. Senn . . 1 .
infections théoriques infectieuses standard et les mesures additionnelles.
N. Beysard, C. .
Médecine N A . - -
Urgences et Bases Salomon, L. Coulon, E. d'urgences 5 Connaitre les déterminants de I'évaluation des
réanimation théoriques Guyot, O. Hugli, R. Ethigue ! patient-e-s dans un contexte d’urgence
Rutz, R. Jox, V. Darioli q
Identifier des situations de
2 s o - Bases sexisme/harcelement sexuel. Décrire le cadre
Epidémiologie _ J. Schwarz, C. Clair 4 . J .
théoriques lIégal et les structures de soutien
institutionnels dans le domaine.
- - Bases Mener une démarche clinique globale
Resolution de théori t R. Jenelt P.-A. Bart 10 hérente et orienté (Iq bg d’
e e eo.rlques € . Jenelten, P.-A. Ba c9 éren e.e. orientée sur la base d'une
pratiques vignette clinique
Médecine Mener une anamnese et un examen clinique
interne 45 c’iblés a partir d’une plainte.
Enseignement générale (B Ebaucher un diagnostic différentiel et une
I:|_1n_1ersion au lit du hospitaliére et 12 (T5) 2 (postes +16 pri:se en charge diagnostique et
clinique alade srlslEeie PS) (ECP) t,herapeuthue.
. . Etablir une communication adéquate avec les
Chirurgie + 4,5
’ -
s (SPAC) patient-e-s
Pédiatrie S’exercer a des gestes de techniques de soins

UE : Unité d’enseignement / ELM : Enseignement au lit du malade / ECP : Enseignement au cabinet du praticien /

SPAC : Séances pratiques anamnése et communication / AAP : Auto-apprentissage / PS : Patient-e simulé-e / TS : Technique de soins
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Lien avec les modules théoriques

Le module B3.8 compléte les apprentissages théoriques des modules B3.1 a B3.5, visant
I'acquisition des compétences nécessaires dans la pratique de la médecine.

Tabl. 2 : enseighements théoriques liés (hors module B3.8)

B3.1 Coeur-poumons
B3.2 Douleurs abdominales
B3.3 Inflammation

Anamneése
B3.4 Fonctions supérieurs du systeme

nerveux

B3.5 Croissance et développement

Examen clinique

Systéme locomoteur M1.1 Douleurs articulaires !

Prévention et controle
des infections

B3.1 Coeur-Poumons - La douleur thoracique
Urgences et aigué

réanimation B3.1 Cceur-Poumons - La dyspnée aigué
B3.2 Douleurs abdominales - Chirurgie

Epidémiologie

B3.1 Coeur-poumons
B3.2 Douleurs abdominales

Résolution cas B3.3 Inflammation
cliniques B3.4 Fonctions supérieurs du systeme
nerveux

B3.5 Croissance et développement

Immersion clinique

! Pour des raisons logistiques, le module théorique a lieu aprés les cours de compétences
cliniques.

B3.8 / 2023-2024 10



Objectifs d'apprentissage specifiques

Anamnese

UE Bases théoriques
Anamnése et examen physique de I’adolescent (A-E. Ambresin, 1h)
— Mener la consultation avec un-e adolescent:e de maniere adaptée a son
développement :

e Expliquer le cadre de consultation spécifique aux adolescent-e-s

e Savoir mener une anamneése adaptée a I'adolescence

e Connaitre I'examen clinique ciblé sur les changements pubertaires et les spécificités
de l'adolescence

Anamnése alimentaire et déficit nutritionnel (M. Barigou, 1h)
— Rechercher les principaux signes évocateurs d’un risque nutritionnel ou de déficit
nutritionnel
— Savoir explorer les causes d’une altération de I'état nutritionnel
— Connaitre les spécificités nutritionnelles de la personne agée et les causes du risque
nutritionnel
Anamneése cardio-vasculaire (G. Girod, 1h)
— Connaitre les questions-clés de I'anamnése cardiovasculaire
— Connaitre les facteurs de risque cardio-vasculaire

— Connaitre les signes et symptomes de la maladie cardiovasculaire
Anamneése pulmonaire (M. Prella, 1h)

— Connaitre les questions-clés de I'anamnése pulmonaire

— Connaitre les bases physiologiques a l'origine des symptomes pulmonaires
Approche intégrée de I'anamnése thoracique (0. Lamy, 1h)

— Identifier dans I'anamneése les plaintes thoraciques ayant une origine extra « cardio-
pulmonaire »
— Définir les principes de la démarche médicale a la lumiére de plaintes classiques (douleur
thoracique, dyspnée)
Causes non-gastro-entérologiques de douleurs abdominales (0. Lamy, 1h)
— Identifier dans une anamnése les plaintes abdominales ayant une origine extra-
digestive.
— Identifier celles pouvant menacer le pronostic vital
— Investiguer une plainte abdominale sous I'angle d’une prise en charge globale du-de la
patient-e
Anamneése en présence d’état fébrile, inflammatoire (0. Marchetti, P-A. Bart, 1h)

— Connaitre les techniques de mesure de la température corporelle
— Connaitre la physiologie de la température corporelle

— Connaitre les questions-clés de I'anamnése et clinique d'une fievre d’origine
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e Infectieuse [+ signes de danger (drapeaux rouges)]
¢ Non-infectieuse : inflammatoire, ....

Fievre d’origine inconnue (FUQO)

Quiz anamneése (0. Lamy, 1h)

Stimuler la réflexion clinique sur la base d'anamnéses avec pour but de :

intégrer l'ensemble des caractéres d'un symptébme pour élaborer un diagnostic
différentiel

interpréter les symptomes en fonction des facteurs de risque clinique pour une
pathologie donnée

reconnaitre dans une plainte les limites entre le normal et le pathologique

étre sensibilisé a la valeur de la clinique et des examens de laboratoire dans I'élaboration
d'un diagnostic différentiel

Anamnése sexologique (F. Stiefel, 1h)

Mener une anamneése sexologique dans le respect des convictions et des valeurs du
patient

Identifier les principales dysfonctions sexuelles ainsi que leur signification

UE Application

Préparation ELM - Anamneése avec patient-e simulé-e (A. Birchmeier, 1h)

Mener une anamnése actuelle en fonction d’une plainte de maniére systématique
Explorer le contexte psycho-social du-de la patient-e

Explorer les représentations et inquiétudes du-de la patient-e, les quittancer
Résumer I'entretien

Evoquer un diagnostic différentiel et I'esquisse d’une prise en charge

Examen clinique

UE Bases théoriques

Sémiologie médecine interne (M Méan, 1h)

Rappeler/ introduire I'existence de signes cliniques

Montrer des exemples de signes clinigues que les étudiant-e-s rencontreront
potentiellement lors des contacts avec des patientes/s durant les ELM

Développer le raisonnement clinique

Sémiologie pédiatrique (K. Laine, 1h)

Connaitre les répartitions des ages/stades pédiatrique y compris leur pertinence clinique
Connaitre quelques stratégies d’approche a I'examen clinique en pédiatrie

Savoir ou trouver les références pour débuter vos expériences cliniques en pédiatrie
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Bases de dermatologie (S. Christen-Zach, 1h)

— Connaitre la démarche de I'analyse sémiologique d'une atteinte cutanée, phaneére ou
mugueuse

— Savoir reconnaitre et décrire les principales lésions élémentaires dermatologiques

— Identifier les signes et symptomes associés aux dermatoses
Signes cardio-vasculaires pathologiques (P. Yerly, 1h)

— Reconnaitre et interpréter les principaux signes cliniques de pathologie cardiovasculaire.
Bruits cardiaques pathologiques (O. Miiller, 1h)

— Identifier, décrire et interpréter les bruits cardiaques pathologiques les plus fréquents.
Signes pulmonaires pathologiques + Peak flow (M. Prella, 1h)

— Reconnaitre et interpréter les principaux signes cliniques de pathologie respiratoire

— Décrire la technique de la mesure du débit expiratoire de pointe (peak flow), décrire les
indications a cet examen et en interpréter les résultats

Auscultation pulmonaire pathologiques (M. Prella, 1h)
— Identifier, décrire et interpréter les principaux bruits respiratoires pathologiques

Symptomes de troubles digestifs, investigation des douleurs abdominales (Th.
Greuter, 1h)

— Identifier dans une anamnése les plaintes abdominales ayant une origine digestive

S’aider de l'interrogatoire, de la localisation de la douleur et de I'examen clinique pour
avancer vers une liste restreinte de diagnostic différentiels

— Connaitre les pathologies abdominales douloureuses pouvant menacer le pronostic vital
Examen clinique du périnée (D. Hahnloser, 1h)

— Décrire I'examen proctologique

— Connaitre les différents outils d’investigations (endoscopie, manométrie,
endosonographie, IRM dynamique, CT)

Examen clinique de I'abdomen pathologique (D. Hahnloser, 1h)
— Décrire et reconnaitre les principaux signes et symptomes de pathologies abdominales
Méningisme et état de conscience (J-M. Pignat, 1h)

— Savoir effectuer une recherche des signes méningés
— Savoir décrire les différents stades de conscience

Savoir utiliser la Glasgow Coma Scale

— Savoir reconnaitre la rigidité de décortication et la rigidité de décérébration
Troubles de la coordination, syndrome cérébelleux (C. Pot, 1h)

— Identifier les principaux syndromes neurologiques impliquant le cervelet

— Planifier une anamnése et un status clinique spécifique pour un syndrome cérébelleux
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Nerfs craniens I-VI + VII-XII (J-M. Pignat, J. Novy, 2h)

Connaitre I'anatomie des nerfs craniens

Reconnaitre et interpréter les anomalies du status des nerfs craniens

Savoir réaliser I'examen des nerfs craniens

Examen des organes génitaux féminins (M. Jacot-Guillarmod, 1h)

Décrire le déroulement d’'un examen gynécologique

— Connaitre les indications a effectuer un examen gynécologique

— Sensibiliser aux particularités et de la consultation et de I'examen en gynécologie

Signes de pathologies urologiques et examen des organes génitaux masculins
(F. Crettenand, 1h)

— Connaitre les symptomes et les signes des pathologies urologiques stratifiées par

e Haut appareil urinaire
e Bas appareil urinaire

¢ Organes génitaux externes

Signes et symptomes cardio-vasculaires pédiatriques (N. Sekarski Hunkeler, 1h)

Reconnaitre les symptémes d’une affection cardiovasculaire chez I'enfant

Décrire un examen cliniqgue du systeme cardio-vasculaire chez un nouveau-
né/nourrisson/ enfant

Examen neurologique du petit enfant (S. Lebon, 1h)

Interpréter et commenter I'évolution et les causes de courbes pathologiques de
périmeétre cranien

Reconnaitre les signes permettant de distinguer une hypotonie d'origine centrale et
périphérique chez le petit enfant

Reconnaitre les signes d'un syndrome pyramidal

Obstruction des voies respiratoires en pédiatrie (C. Salomon ou L. Coulon, 1h)

Reconnaitre et interpréter les principaux signes et symptomes d'obstruction des voies
respiratoires supérieures et inférieures chez I'enfant

Evaluer les symptdmes et signes de détresse respiratoire

Stades de développement de I'enfant (M. Bickle-Graz, 1h)

Connaitre les principales étapes du développement psychomoteur de I'enfant

Croissance staturo-pondérale de I’enfant (K. Busiah, 1h)

Evaluer une courbe de croissance staturo-pondérale de 0 a 18 ans (progression de la
courbe, écarts a la norme)

Identifier les besoins nutritionnels du nourrisson

Décrire et reconnaitre les symptémes de malnutrition

Evaluation de la relation parents-enfants (A. Deppen, 1h)

Comprendre lI'importance de la relation parents-enfants dans le développement de
I'enfant

Connaitre les registres d’interaction parents-enfants et leurs troubles
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Fiévre et pleurs chez I'enfant (J-B. Armengaud, 1h)

— Connaitre les éléments de I'anamnese et du status qui permettent de distinguer une
pathologie banale d'une pathologie grave chez un enfant qui pleure ou qui a de la fievre

UE Bases pratiques
Préparation ELM : révision des status (S. Félix, 3h)
— S’exercer a réaliser a nouveau le status neurologique (force, sensibilité, réflexes), le

status thoracique (cardiaque et pulmonaire) et le status abdominal, tels qu’enseignés
lors du module B2.8.

Signe de pathologie abdominale (E. Uldry, D. Hahnloser, 2h)

— Effectuer les principales manceuvres diagnostiques spécifiques aux pathologies
abdominales de chirurgie digestive.

Skills nerfs craniens (M. Théaudin, 2h)

— Réaliser le status des nerfs craniens

Systeme locomoteur

UE Bases théoriques
Skills appareil locomoteur, introduction théorique (L. Wehrli, Th. Hiigle, V.
Gemeaux, 1h)

— Mener une anamnése ciblée sur une plainte fréquente musculo-squelettique,
émettre une hypothése étiologique de la problématique (inflammatoire vs dégénératif
vs traumatique) sur la base de I'anamnése

— Evoquer un diagnostic différentiel anatomo-pathologique compatible avec cette plainte
et le restreindre progressivement

— Détecter les signes et symptomes pathologiques, les interpréter et les expliquer aux
patient-e's
— Détecter activement les drapeaux rouges

— Evaluer le retentissement du probléme sur la vie du patient

UE Bases pratiques
Hanche et goniométrie des articulations principales (S. Merckaert, 1h)
— Identifier par I'examen clinique l'origine articulaire d’'une douleur dans la région de la
hanche/inguinale.
— Déterminer I'axe mécanique et mesurer le morphotype des membres inférieurs.

— Expliquer les conséquences sur la marche de la faiblesse d’un groupe musculaire de la
hanche.

— Mesurer les amplitudes articulaires actives et passives a l'aide du goniomeétre, en
utilisant les repéres anatomiques appropriés.

— Transcrire les mesures d’amplitudes articulaires par la méthode « de la référence zéro »,
dans une situation de restriction de la mobilité ou d’incapacité a atteindre la position
neutre.
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— Avec la contribution des autres postes des skills :

e Nommer quels ligaments/muscles pourraient étre rétractés face a une limitation de
la mobilité passive.

e Nommer quels muscles/tendons/nerfs pourraient étre parétiques/lésés face a une
limitation de la mobilité active.

Dépistage GALS (Gait-Arms-Legs-Spine) (D. Dan, A. Dumusc, 1h)

— Localiser rapidement et de maniére globale les éventuelles anomalies de l'appareil
locomoteur, avant de passer a un examen plus approfondi de la région d’intérét

Epaule et coude (P. Goetti, 2h)

Evaluer une éventuelle déformation ou amyotrophie au niveau de I'épaule.

Palper et nommer les principales structures anatomiques pour localiser le siege de la
douleur.

— Effectuer un examen des amplitudes articulaires pour détecter une éventuelle limitation
active et/ou passive.

Réaliser un examen complet de la coiffe des rotateurs.

Réaliser un examen de dépistage d’instabilité d’épaule.

Evaluer une éventuelle déformation ou amyotrophie au niveau du coude.

— Palper et nommer les principales structures anatomiques pour localiser le siege de la
douleur (épicondyle latéral et médial, nerf ulnaire, biceps et triceps, ...)

Effectuer un examen des amplitudes articulaires pour détecter une éventuelle limitation
active et/ou passive.

— Réaliser un examen clinique permettant d’exclure une rupture du tendon bicipital au
coude.

Examiner la laxité ligamentaire en valgus
Main et poignet (L. Wehrli, 2h)

Utilisation des tests cliniques adaptés dans les 6 situations suivantes :

e Plaintes traumatiques : j'ai mal au poignet, au pouce, j'ai une plaie
e Plaintes non traumatiques : j'ai des fourmillements, j'ai mal au bord radial du
poignet, au pouce

— Localiser par palpation le site d’'une douleur de la main et du poignet (p. ex. fracture du
scaphoide vs radius distal)

Tester la stabilité d’une articulation (p ex métacarpo-phalangienne dans le pouce du
skieur)

— Réaliser un status en cas de plaie profonde :

o Citer les signes d’une dévascularisation

o Evaluer la perméabilité des deux axes artériels de I'avant-bras

e Tester les tendons de la main

e Cartographier les territoires sensitif et moteur déficients en aval de la plaie

— Effectuer les tests provocatifs d’un tunnel carpien (nerf médian au poignet) ou cubital
(nerf ulnaire au coude)

Exclure par I'examen clinique une tendinopathie (palpation du trajet, douleurs a
I’étirement actif, a I'étirement passif), une arthrose débutante (par la manceuvre du
grinding) et un pouce a ressaut
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Genou (R. Martin, 2h)

Apprendre une systématique comparative dans I'examen clinique du genou ;

Inspection : reconnaitre et savoir décrire les déviations d’axe mécanique d’'un membre
inférieur (valgus/varus) ;

Palpation : savoir repérer le niveau de l'interligne articulaire ;
Savoir distinguer un épanchement d’une tuméfaction des tissus autour de I'articulation ;

Savoir examiner la mobilité et coder les amplitudes articulaires du genou (méthode
ABC) ;

Connaitre les tests spécifiques permettant d’identifier une instabilité
Lésion du ligament croisé antérieur : test de Lachman

Ligament collatéral interne : valgus stress test

Ligament collatéral externe : varus stress test

Connaitre les tests spécifiques aux |ésions méniscales et leurs limites

Reconnaitre le tracé d’une instabilité de la rotule et effectuer le test provocatif d'une
instabilité de la rotule.

Examen du pied (X. Crevoisier, 2h)

Savoir localiser, par la palpation, les protubérances osseuses du pied et de la cheville
(malléole médiale, malléole latérale, téte de la fibula, grande tubérosité calcanéenne
y.c. zone d’insertion du tendon d’Achille, face médiale du naviculaire y.c. zone
d’insertion du tendon tibial postérieur, base du 5e métatarsien, tétes métatarsiennes 1-
5).

Connaitre et savoir quantifier I'action des muscles extrinséques (triceps sural, tibial
postérieur, long et court fibulaires, tibial antérieur, longs et courts fléchisseurs de
I'hallux et de orteils, longs et courts extenseurs de I’'hallux et des orteils).

Savoir décrire la mobilité passive de la cheville et des articulations métatarso-
phalangiennes selon la méthode neutre - zéro et savoir décrire la mobilité passive du
couple de torsion en % de la normale et en % du c6té sain.

Savoir exclure une laxité latérale de la cheville par les tests du tiroir antérieur et du
stress en varus.

Savoir exclure une rupture du tendon d’Achille par le test de Thomson et par
I'observation de la flexion plantaire spontanée.

Rachis (M. Germann, 2h)

Connaitre les particularités de I'anamnéese chez les patients souffrant d’une pathologie
rachidienne

Détecter les urgences chez les patients souffrant d’une pathologie rachidienne
Connaitre les bases des difformités de la colonne vertébrale

Etre capable d'effectuer un examen neurologique de maniére ciblée

Connaitre les signes les plus importants de la myélopathie

Connaitre les signes les plus importants d'une radiculopathie
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Prévention et controle des infections

UE Bases théoriques

Hygiéne prévention et controdle de l'infection (L. Senn, 1h)

Connaitre et appliquer auprés de tou-te-s les patient-e-s les précautions standard

Connaitre et appliquer la technique de désinfection des mains par friction avec une
solution hydro-alcoolique

Justifier et appliquer dans certaines situations les mesures additionnelles aux
précautions standard : exemple des bactéries multi-résistantes

Urgences et réanimation

UE Bases théoriques

Evaluation primaire du patient aux urgences (N. Beysard, 1h)

Connaitre et savoir réaliser ’ABCDE primaire en situation d’urgence

Connaitre les actions immédiates a entreprendre en fonction de ’'ABCDE

Urgences pédiatriques (C. Salomon ou L. Coulon, 1h)

Décrire les bases de I'évaluation, I'identification et le traitement des problémes mettant
un enfant a risque vital

Décrire une approche systématique de I’évaluation pédiatrique

Décrire I'approche de I'enfant en situation d’urgence

Douleurs thoracique et dyspnée aux urgences (E. Guyot, 1h)

Décrire concrétement comment se déroule la prise en charge d’un patient aux urgences

Revoir au travers de 2 situations cliniques les éléments clés de la prise en charge d’un
patient présentant une douleur thoracique ou une dyspnée

Réaliser qu’une prise en charge « en paralléle » est souvent nécessaire

Refus de soins (0. Hiigli, R. Rutz, R. Jox 1h)

Mettre I'éthique en pratique pour des situations de refus de soins en situation d’urgence
Présenter des outils pour gérer un refus de soins

Comprendre la démarche nécessaire du médecin face a un refus de soins

Douleurs abdominales aux urgences (V. Darioli, 1h)

Connaitre les éléments-clés anamnestiques dans le cadre d’une douleur abdominale
Maitriser la démarche diagnostique devant une douleur abdominale

Reconnaitre les facteurs de risques et de gravité

Reconnaitre les pathologies menagant rapidement le pronostic vital

Se familiariser avec la prise en charge initiale
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Epidémiologie

UE Bases théoriques
Prévention du sexisme et du harcelement sexuel en milieu clinique (C. Clair, J.
Schwarz, 4h)
— Identifier les situations de sexisme/harcelement sexuel dans des situations jouées
(théatre forum)
— Débriefer les situations jouées

— Poser des définitions (du harcélement sexuel et des discriminations basées sur le genre)
et décrire le cadre légal en Suisse, ainsi que les positions et dispositions des institutions
comme I'UNIL, le CHUV ou Unisanté.

— Etre informé-e des instances de soutien, de discussion et de dénonciation existantes et
a disposition des étudiant-e-s de I’'Ecole de médecine

Résolution de cas cliniques

UE Bases théoriques et pratiques
Raisonnement clinique intégré (R. Jenelten, P-A. Bart, 10h)
— A partir d'une plainte, savoir mener une démarche clinique globale cohérente et orientée

(anamnése, status, examens complémentaires, propositions diagnostiques et
thérapeutiques) intégrant les nouvelles connaissances acquises aux cours du module.

Immersion clinique

UE Enseignement au lit du malade

L'UE Enseignement au lit du malade regroupe |’activité Enseignement au lit du malade (ELM),
I'activité Enseignement au cabinet du praticien (ECP) et les Séances pratiques anamnése et
communication (SPAC).

Enseignement au lit du malade, ELM (60h)
— Réaliser une anamneése en fonction de la plainte du-de la patient-e
— Réaliser un examen clinique ciblé sur la plainte
— Elaborer un diagnostic différentiel simple
— Présenter le cas du/de la patient-e examiné-e de maniére structurée et précise, en
utilisant le langage médical approprié.
Enseignement au cabinet du praticien, ECP (B. Pedrazzini, 16h)

— Pratiquer I'accueil du-de la patient-e, apprendre a terminer une consultation
— Exercer la prise d'anamnése dirigée
— Effectuer I'examen clinique en fonction de I'anamnése

— Exercer les gestes courants du status : inspection, auscultation, palpation, percussion,
réflexes, prise de TA, etc.

— Illustrer le suivi du-de la patient-e dans le temps en revoyant un ou deux patient-e:s
lors de la 2eme séance.
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Sessions pratiques anamnése et communication, SPAC (A. Birchmeier, 4.5h)

Instaurer un climat relationnel adéquat.
Structurer I'entretien.

Maitriser les objectifs principaux des différentes étapes de la consultation (prise de
contact, recueil des informations, synthése et planification, cloture de I’'entretien)

Explorer les dimensions psycho-sociales.

Explorer le vécu émotionnel du/de la patient d’'une fagon empathique.

Pour des raisons organisationnelles, d’autres activités pratiques sont attribuées a I'UE
Enseignement au lit du malade, bien qu’elles ne se déroulent pas réellement « au lit du
malade ».

Techniques de soins (Th. Liithringer, 12h)

Réfléchir les recommandations liées aux précautions standards dans l’‘exercice des
techniques de soins

Développer un raisonnement clinique lié aux techniques de soins

Préparer des médicaments selon la regle des 5B (bon patient, bon médicament, bonne
dose, bonne voie, bon moment)

Faire des injections sous-cutanées et intra-musculaires

Utiliser le set a pansement

Enlever de fils et agrafes

Effectuer une prise de sang sur mannequins et entre étudiant-e-s

Poser une sonde vésicale sur mannequin

Poste formatif « M./Mme Duchosal », plainte thoracique (A. Birchmeier, 1h)

Mener une anamnése dans le contexte d’une plainte thoracique
Effectuer un status thoracique

Explorer les représentations et inquiétudes du-de la patient-e, les prendre en
considération et y répondre

Résumer l'entretien

Poste formatif « M./ Mme Martin », plainte digestive (A. Birchmeier, 1h)

Mener une anamnese dans le contexte d’une plainte digestive
Effectuer un status abdominal

Explorer les représentations et inquiétudes du-de la patient-e, les prendre en
considération et y répondre

Résumer |'entretien
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Evaluation des apprentissages

Type d’examen 1 examen clinigue objectif structuré (ECQOS, dates)

Objectifs évalués

Les objectifs d’apprentissage évalués sont ceux décrits dans le présent cahier, ainsi que ceux
du module B2.8 et couvrent la pratique de I'enseignement au lit du malade, I'enseignement
au cabinet du praticien, les séances de skills ainsi que les séances avec patients simulés.

Pour réaliser une anamneése, effecteur un examen physique ciblé sur la plainte et
élaborer un diagnostic différentiel, il est nécessaire de s'appuyer sur les

LY

connaissances théoriques des modules B3.1 a B3.5 + B3.7, ainsi que sur les
prérequis de I'année BMed2.

Le contenu théorique des skills peut faire I'objet de questions au QCM du module examiné.

Ressources d'apprentissage

Anamnese et examen cliniqgue

Version actuelle: “Bates’ Guide to physical examination and history taking”. Lippincott,
Williams &Wilkins, 2021 (13th edition).

Version frangaise :
Bates B. “Guide de I'examen Clinique”. Arnette, 2014 (7e édition).

Pédiatrie
— Rossa Brugha, Matko Marlais, Ed Abrahamson, « Examen clinique pédiatrique »,

Maloine, 2016

Communication

— Silverman JD, Kurtz SM, Draper J. “Skills for Communicating with Patients.” CRC Press,
2013.

Version francgaise :

"

Silvermann ], Kurtz S, Draper J. “Outils et stratégies pour communiquer avec le patient.
Editions Médecine et Hygiéne, 2010.

Ressources Internet

— E-learning auscultation cardiaque :

https://eformation.chuv.ch/mod/scorm/view.php?id=6754

— B3.8 Skills locomoteur: https://moodle.unil.ch/course/view.php?id=17498
— Virtual Skills Lab (VSL): moodle.unil.ch
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Appareil locomoteur 1 et 2

Examen de I'abdomen

Examen cardio-vasculaire

Examen neurologique

Examen neurologique ciblé sur la marche

Examen pneumologique

Examen clinique du nouveau-né et de I’'enfant

Techniques de soins : injection intra-musculaire, prise de sang, cathéter veineux
périphérique, injection sous-cutanée

Urologie : pose d’une sonde vésicale

Pour information, hors programme BMed3 :

Examen ORL
Examen ophtalmologique
Gynécologie et obstétrique

Autres sites internet (hors CHUV/UNIL)

— CliniSurf : http://e-learning.studmed.unibe.ch/clinisurf/htmls/kardio.html?clinisurf|kardio

Langue : Allemand

Fournisseur et Localisation : Université de Berne

Contenu : Sons cardiaques avec graphique explicatif, a consulter en ligne ou application
a télécharger

— Dermatologie : http://cyberderm.net/

Cette liste a été mise a jour : la BiUM dispose de ces ouvrages.

Retrouvez I'ensemble des titres du module B3.8 Compétences cliniques ici > Lien
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