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Comité du curriculum clinique 

Procès-verbal de la séance du 23 novembre 2007, 12h30 
 
 
Présents : M. Abosaleh, F. Assal, Ch. Bader, Ch. Becker, G. Bondolfi, L. Borradori, G. 
Braendle, L. Buhler,  G. Donati, F. Geoffroy, M. Gerbase, A. Gerber, A. Guillaume, G. 
Haarman, J.-P. Humair, P. Majno, A. Mauron, O. Richoz, G. Savoldelli, C. Villoz. 
 
 
REMARQUE SUR LE PV DE LA SÉANCE DU COMITÉ DU 21 SEPTEMBRE 2007 :  
 
Pas de commentaire. Le pv est accepté sans modification. 
 
 
MISE À JOUR SUR LE TRAVAIL DU GROUPE  DE TRAVAIL UIDC   (Prof Ch. Bader) 
 
Groupe de travail piloté par les Professeurs Charles Bader et Gabriel Gold. 
 
 
Les Professeurs Charles Bader et Gabriel Gold ainsi que les Docteurs Elisabeth van Gessel et 
Mathieu Nendaz  ont rencontrés les différents responsables des AMC Neuclid, Chirurgie et 
Urgences afin de discuter des changements du curriculum clinique et plus particulièrement des 
thèmes et activités d’enseignement à rapatrier dans l’UIDC. Dans l’ensemble le travail effectué 
durant ces réunions a été très productif. 
 
Présentation par Ch. Bader de l’ensemble du plan du curriculum clinique pour les deux années 
à venir, soit la période de transition avec le partage en deux parties des examens de la 2ème 
partie du final. 
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A noter que durant cette période aucune demande de dérogation n’est autorisée, d’où 
l’obligation de fonctionner avec l’ordonnance actuelle. 
 
Concernant la volée d’étudiants de transition, il sera proposé de garder les examens oraux de 
la 2ème partie du final répartis dans les 2 sessions d’examen en 4ème et 5ème année. Les 
examens écrits de la 2ème partie du final devraient eux, être déplacés à la fin de la 6ème année. 
Pour s’assurer de sa faisabilité, ce point sera très prochainement soumis à Mr Neuhaus,  
juriste de Département Fédéral de l’Intérieur / OFSP - Unité de direction politique de la santé. 
 
 
Questions - Commentaires :  
 
Concernant le travail de thèse, il sera dégagé, dans certains AMC, une demie-journée par 
semaine pour le mémoire de maîtrise. La finalisation du mémoire se fera durant les 4 
semaines attribuées en parallèle aux AMC Neuclid et Urgences.  
 
Les objectifs des problèmes ou activités d’enseignement qui seront déplacés des AMC à 
l’UIDC seront revus et adaptés selon les besoins par le groupe de travail UIDC avec la 
collaboration des responsables des AMC respectifs. 
 
Suite à une remarque des étudiants présents, on rappelle que le projet de semestrialisation 
des examens ainsi que la refonte du cursus clinique ont été avalisés lors de la séance du 
comité du curriculum clinique du vendredi 21 septembre 2007. Néanmoins, comme le soulève 
le Prof Bader, la teneur globale du nouveau programme devra être avalisée par toutes les 
instances facultaires une fois qu’il sera constitué.  
 
 
 
REFONTE  2007 DE L’AMC DE MEDECINE INTERNE  (Dr Mathieu Nendaz) 
 
La présentation du Dr M. Nendaz est annexée au pv. 

Refonte des objectifs d’apprentissage de l’AMC de Médecine Interne et du bloc médecine de 
l’UIDC. 

• Recensement des objectifs de médecine interne du curriculum genevois et 
confrontation avec les objectifs suisses, suppression des doublons et identification des 
objectifs manquants. 

• Ce travail a permis une redéfinition des objectifs et des activités d’apprentissage de 
l’AMC et de l’UIDC. 

Pour la volée d’étudiants AMC 2006-2007, renforcement de l’enseignement de la 
pharmacologie thérapeutique. 

• Introduction de séminaire et de forum 
Pour la volée d’étudiants AMC 2007-2008, suppressions, créations et remaniements de 
certains problèmes d’apprentissage, de séminaires et de forums. 

Dans un futur proche et selon les besoins : modifications des autres activités (branches 
transversales) de l’AMC, transition de certains objectifs en AMC MPR, remaniement pour 2010 
du matériel d’examen des étudiants. 

• Actuellement, le groupe de travail de l’AMC étudie la possibilité de mettre en place un 
examen informatisé à la place des vignettes orales. Ce type d’évaluation permettrait 
d’augmenter le nombre d’étudiants examiné simultanément. 
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Remarques :  

Les modifications seront reportées dans l’outil « transparence » permettant de visualiser le 
curriculum dans son ensemble. 
 
 
CATALOGUE SUISSE DES OBJECTIFS D’APPRENTISSAGE DE LA FORMATION PRÉ-GRADUÉE : POINT 
DE LA SITUATION  (Dr Jean-Paul Humair) 
 
 
Le Dr J.-Ph Humair donne un feedback concernant l’évolution des travaux du groupe de travail 
mandaté pour le renouvellement du catalogue suisse des objectifs d’apprentissages  (CSO) 
pré-gradués.  
Des aspects généraux vont être développés et intégrés au catalogue existant. Les autres 
aspects (objectifs spécifiques, gestes techniques, etc…) seront globalement maintenus. 
 
Le travail de révision des objectifs étant pratiquement terminé, le nouveau catalogue devrait 
entrer en vigueur en  mars 2008. 
 
 
Docteur Mathieu Nendaz 
Comité du curriculum clinique 
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