
DISCUSSION
• Les résultats de l’étude démontrent que l’utilisation d’un

module d’auto-apprentissage avec PV dans un contexte
de dépistage des CVC en complément à la méthode
habituelle d’enseignement a le potentiel d’améliorer le
RC des étudiants en physiothérapie de l’UdeS.

• L’amélioration du RC des cohortes de 4e année et le fait
que le module ait bien été perçu par les étudiants
permet de penser qu’un tel module serait pertinent à
intégrer de façon permanente au cursus universitaire.

• Comme les cohortes de 3e année ont démontré une
amélioration non-significative de leur RC suite à
l’utilisation du module, il serait plus pertinent d’utiliser
ce module d’auto-apprentissage chez les étudiants plus
expérimentés plutôt que chez les intermédiaires.

• L’absence de corrélation entre le temps d’utilisation du
module et les notes obtenues pourrait s’expliquer par le
fait que la plateforme Moodle pouvait être ouverte et
comptabiliser le temps sans que l’étudiant l’utilise.

CONCLUSION
• Le module d’auto-apprentissage a eu des effets positifs

sur le RC des étudiants en 4e année. Il semble donc plus
bénéfique d’implanter cet outil d’apprentissage au cours
de la 4e année du cursus de physiothérapie à l’UdeS.

• Les étudiants considèrent le module d’auto-
apprentissage pertinent et facile d’utilisation.
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RÉSULTATS
Objectif primaire :
• Amélioration significative du RC, selon la comparaison

des résultats obtenus aux questions d’évaluation
(tableau 1), dans le dispositif longitudinal de la cohorte
2014-2018 (figure 1.1) et dans un des deux dispositifs
transversaux, soit entre la cohorte 2013-2017 (4e année
pré-module) et la cohorte 2014-2018 (4e année post-
module) (figure 1.2).

Objectifs secondaires :
• Aucune corrélation entre le temps d’utilisation du

module d’auto-apprentissage et les notes obtenues aux
questions d’évaluation du RC.

• 98% des étudiants de la cohorte 2015-2019 (figure 2.1)
et 100% des étudiants de la cohorte 2014-2018 (figure
2.2) ayant utilisé le module d’auto-apprentissage sont
tout à fait d’accord ou d’accord avec les énoncés du
questionnaire de perception.
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Tableau 1 – Résultats obtenus aux questions 
d’évaluation du raisonnement clinique sur les CVC (%)

Figure 2.1 – Perception des étudiants de 3e année 
(cohorte 2015-2019) par rapport au module d'auto-
apprentissage

Figure 2.2 – Perception des étudiants de 4e année 
(cohorte 2014-2018) par rapport au module d'auto-
apprentissage

Figure 1.1 – Collecte des données du dispositif 
longitudinal 

Figure 1.2 – Collecte des données des dispositifs 
transversaux
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  38 35 35 39 

Médiane   78,57 78,57 78,57 78,57 
Étendue   50-92,86 42,86-85,71 64,29-100,00 42,86-92,86 
Quartiles 25 71,43 64,29 71,43 64,29 
  50 78,57 78,57 78,57 78,57 
  75 85,71 85,71 85,71 85,71 
Moyenne   76,50 73,26 79,80 73,26 
Écart-type   9,08 11,53 8,75 11,67 

 

INTRODUCTION
• Les conditions vasculaires cervicales (CVC) sont des

pathologies importantes impliquant une diminution
d’apport sanguin au cerveau dont les conséquences
peuvent aller jusqu’à la mort.

• La cervicalgie est l’une des premières manifestations des
CVC et une cause commune de consultation en
physiothérapie. Étant donné l’absence de guide de
pratique précis, les physiothérapeutes se sentent peu
outillés pour détecter efficacement ces conditions.

• Le développement du raisonnement clinique (RC)
nécessite de mettre en pratique la prise de décision dans
des situations cliniques et le patient virtuel (PV) est un
des outils pédagogiques favorisant l’acquisition de cette
compétence.

OBJECTIFS
Objectif primaire :
Vérifier si l’utilisation du module d’auto-apprentissage avec
PV peut améliorer le RC pour le dépistage des CVC chez les
étudiants en physiothérapie de l’Université de Sherbrooke
(UdeS).

Objectifs secondaires :
Vérifier l’influence du temps d’utilisation du module sur le
RC et évaluer la perception des étudiants quant à
l’utilisation du module.

MÉTHODE
• Le module de RC comprenant trois patients virtuels

différents a été développé sur la plateforme Moodle par
l’équipe de recherche.

• Le RC des étudiants en physiothérapie de l’Université de
Sherbrooke des cohortes 2013-2017, 2014-2018 et 2015-
2019 a été évalué avant et après l’utilisation du module
d’auto-apprentissage grâce à un examen de 14
questions à choix de réponses ayant été validé en
plusieurs étapes.

• Les résultats des différentes cohortes ont été comparés
par des dispositifs transversaux et un longitudinal.


