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Pourquoi des simulateurs pour la formation médicale ?

 Jusqu'à 98 000 Américains meurent chaque 
année d’erreurs médicales

> aux décès liés aux :

 accidents de la circulation (43 458)

 cancer du sein (42 297)

 sida (16516)

 12,3% des hospitalisations en Suède  accident 
médical

 70% des événements indésirables considérés comme 
évitables



Augmentation 
utilisation des outils de 

simulation pour la 
formation Médicale

Evolutions règlementaires et exigences patients

- « First do not harm »  pb éthiques, médico-légaux

- Productivité (tps hospitalisation < ),

- Radioprotection

- « RTT » et  temps de travail Temps de formation plus court

- Disparition formation par angiographies diagnostiques

- Certification Médicale / Accréditation

EVOLUTION / FORMATION MEDICALE

Cours magistraux et livresques / « compagnonage » 
 formation inter active sur le Web

Cours en groupe

Formation interprofessionnelle

EVOLUTION TECHNIQUE

Amélioration techniques

Diminution des coûts 



Formation clinique des étudiants en medecine : J P Vinel remet son rapport en 

particulier, sur les conditions d’apprentissage de l’examen pelvien

Marisol Touraine annonce des mesures concrètes :

- lancement d’une mission d’inspection au sein des établissements 

de santé 

- envoi d’une instruction aux directeurs des établissements de santé 

qui accueillent des professionnels de santé 

- développement de l’apprentissage par simulation, déjà 

privilégié par de nombreux établissements, avec pour objectif  

d’équiper l’ensemble des CHU d’un centre de simulation en 

santé d’ici à 2017.



1. Cahier des charges des outils de formation 

par simulation en médecine?

2. Quel est leur rôle pour la qualification et la 

recertification ?

3. Quels sont les moyens d’aide à la decision 

thérapeutique en R I en paticulier grâce 

aux guidages informatiques en Imagerie 

(simulation de l’acte).

4. Comment mettre en œuvre et financer ces 

projets



Evaluation objective ?

 Détection des erreurs (choix matériel, 
incidence …)

 Economie des mouvements

 Durée de l’acte

 Temps de scopie

 Volume de produit de contraste

 Evaluation performance (sténoses 
résiduelles, % de couverture d’une lésion…)

ÅQuels sont les critères 

objectifs ? 

ÅComment sont ils validés ?

ÅPar qui?



Etude du dossier/ 
Expliquer l’acte/ 

consentement 

Lavage main 

Installation / asepsie

Repérage scopiqueProgression aiguille 
sur fantôme 

Nettoyage 

Recommandations 
pour le suivi / 
réponses aux 

questions du patient

Simulation 
infiltration 
lombaire 

Simulation complète associant les aspects techniques et les relations / Patients.

Academic Radiology, Volume 22, Issue 10, 2015, 1252ï1267
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Nombreuses publications ont montré la bonne corrélation entre 
expertise clinique et performance sur VR



Conclusions
There is an urgent need for a large, well-designed, preferably 

multicenter RCT to study the efficacy of  virtual simulation for 

acquisition competence in and safe execution of  clinical robotic-

assisted surgery.
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Subventions

ARS

Conseil Régional

Inscriptions aux 

formations

( par GIPSE et Université )

Contribution des 

Membres 

Moyens matériels , 

humains , financiers 

Centre de Formation         

par simulation

Plate-forme

Simulateurs

Programmes

Compétences

Image

Clients 

Externes au tarif    1

M Fondateurs  au tarif  2

Partenaires  au tarif   3

CHU 

- Ecoles

Universités/

Facultés



 Interrogations?  

ÅEvaluation et validation de la performance 

des outils

ÅReprésentativité de la simulation (flux, 

pression, déformation des tissus, push…)

ÅDiffusion technique / coût

ÅEvolution techniques médicales / SAV ?

ÅPolyvalence / multiplicité des actes de Rx

Interventionnelle

Conclusion


