SANTE AU MAGHREB

Evaluation d'une expérience de formation certifiante en méthodologie de
recherche et en rédaction scientifique a la Faculté de Médecine de Bejaia (Algérie)
Evaluation of a certifying training experience in research methodology and
scientific writing at the Faculty of Medicine of Bejaia (Algeria)

(A1) b bl &S Geolall LUKl Caull &adia (b Bu0ia0 ewjad &0 el
Monia Azouaou', Issam Medkour?, Souhil Tliba®, Ahmed Ben Abdelaziz*

1. Maitre-assistant en Microbiologie. Faculté de Médecine. Université de Bejaia 06000 Bejaia, Algérie

2. Maitre-assistant en Epidémiologie. Faculté de Médecine. Université de Bejaia 06000 Bejaia, Algérie. Laboratoire alimentaire
nutrition santé (ALNUTS) Constantine (Algérie)

3. Professeur en Neurochirurgie. Doyen de la Faculté de Médecine de Bejaia. Université de Bejaia, 06000 Bejaia, Algérie.

4. Professeur de Médecine Préventive et Communautaire. Directeur du Laboratoire de recherche LR 19 SP 01. Coordinateur
du Réseau Maghrébin PRP2S (Tunisie)

RESUME

Introduction: Un Certificat de Sur Spécialisation (C2S) en méthodologie de recherche et en communication scientifique a été instauré a la
Faculté de Médecine de Béjaia (Algérie), au profit des enseignants hospitalo-universitaires, en 2018. L'objectif de cette étude a été d'évaluer I'effet
d’un programme de formation certifiant en recherche clinique sur I'acquisition des connaissances fondamentales pour la conduite des projets de
recherche en santé dans ses trois phases conceptuelles, opérationnelle et rédactionnelle.

Méthodes: Cette formation s'est déroulée durant trois séminaires présentiels (un total de 12 jours d’enseignement), sous forme de conférences et
d’ateliers assurés par huit enseignants de rang magistral, avec un examen final et soutenance d’un mémoire de fin d’étude. Des « pré » et « post
» tests ont été proposés aux candidats au cours de ces trois séminaires, ainsi qu'un questionnaire d’appréciation globale du déroulement de cette
formation. Les grilles d’évaluation des connaissances ont été composées de 20 items pour chacune des deux premiers séminaires et de 12 items
pour le troisieme séminaire. Selon les catégories de I'échelle de Likert, ces items ont été pondérés de 1 a 5 points, soit un score global pour les
52 items de 260 points.

Résultats : Un total de 38 candidats (sélectionnés sur 140 demandes d'inscription) ont suivi cette formation avec un taux de présentéisme globale
de 93% Les scores différentiels (« pré test» et « post test ») de progression des connaissances ont été successivement de 60%, 49% et 42% dans
les trois séminaires. Sur un total de 260 points, le score global d’apprentissage de I'ensemble de trois séminaires a progressé d’'une moyenne de
119 points + 8.66 a 180 points +15.87 (p<10-7), soit un score différentiel de 51.6%.

Conclusion: L'évaluation des apprentissages du programme de C2S de recherche clinique de la Faculté de Médecine de Bejaia a documenté
I'évolution notable des connaissances des outils de méthodologie de recherche et de rédaction scientifique. La continuité de cette formation et sa
généralisation aux facultés maghrébines des sciences de santé sont fortement recommandées, pour 'amélioration de la production scientifique en
Algérie et au Grand Maghreb.

Mots clés : Edition — Formation des enseignants — Ecoles de médecine - Formation continue- Rédaction scientifique — Algérie

SUMMARY

Introduction: A Certificate of Specialization (C2S) in research methodology and scientific communication was established at the Faculty of
Medicine of Bejaia (Algeria), for the benefit of university hospital teachers, in 2018. The objective of this study was to evaluate the impact of a
clinical certifying-research training program on the acquisition of fundamental knowledge for the conduct of health research projects in its three
conceptual, operational and editorial phases.

Methods: This training took place during three face-to-face seminars (a total of 12 teaching days), in the form of lectures and workshops by eight
lecturers, with a final exam and a thesis dissertation project. The data were collected through Pre- and post-tests which were distributed before
and after each seminar while the questionnaire was administered by the end of the training in order to assess the whole course of this training. The
knowledge assessment grids were composed of 20 items for each of the first two seminars and 12 items for the third seminar. According to the
categories of the Likert scale, these items were weighted from 1 to 5 points, an overall score for the 52 items of 260 points.

Results: A total of 38 candidates (selected from 140 applications) attended this training with an overall presenteeism rate of 93%. The differential
scores («pre-test» and «post-test») of progression of knowledge were successively 60%, 49% and 42% in the three seminars. Out of a total of
260 points, the overall learning score of all three seminars increased from an average of 119 points + 8.66 to 180 points + 15.87 (p <10-7), with a
differential score of 51.6%.

Conclusion: The evaluation of the C2S clinical research program of the Bejaia Faculty of Medicine documented the significant evolution of
knowledge of research methodology and scientific writing tools. The continuity of this training and its generalization to the Maghreb faculties of
health sciences are highly recommended, for the improvement of scientific production in Algeria and the Great Maghreb.
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INTRODUCTION

Laformation continue communémentdite «Développement
Professionnel Continu» (DPC) est un moyen d’assurance
qualité, développant les connaissances et les
compétences, par la mise en place de programmes de
renforcement des capacités (1,2). Tout travail de recherche,
basé sur la mise en place d'un protocole d’étude, une
collaboration multidisciplinaire(3) et un financement des
procédures, est couronné par une publication scientifique.
En effet, la quantité et la qualité des articles constituent
un indicateur du développement des pays, renseignant
sur la performance des enseignants chercheurs (4), sur le
progrés des pays et surtout sur le niveau de transfert de
technologies (5).

A l'instar des autres communautés scientifiques, le corps
médical peine a produire des articles scientifiques (4,6) en
raison de sa double fonction hospitaliére et universitaire.
Plusieurs justificatifs sont avancés: le manque de temps
(7), la non maitrise de l'anglais médical et des outils
statistiques (6—9), I'ignorance de la structure d’un protocole
de recherche, et le manque de financement (10-13), en
plus du délai prolongé de réponse des revues (14,15)
malgré la mise en place de plateformes électroniques (16)
Des multiples formations post-universitaires en
méthodologie de recherche et en rédaction scientifique,
ont été mises en place au cours des derniéres années,
visant I'appui a la performance des chercheurs dans le
domaine de la publication. Cependant, leur impact a été
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peu documenté en littérature de pédagogie médicale
(10,12,13). La Faculté de Médecine de Bejaia (Algérie) a
été parmi les facultés des sciences de santé pionniéres au
Grand Maghreb, qui ont instauré une formation certifiante
en recherche clinique : Certificat de Sur Spécialisation
(C2S)en Méthodologie de Recherche eten Communication
Scientifique. En collaboration avec le Réseau Maghrébin
« Pédagogie-Recherche-Publication en Sciences de la
Santé » (PRP2S), la premiére promotion de ce C2S a
été lancée en 2018. L'objectif de ce travail a été d’évaluer
I'efficacité de cette formation (C2S en recherche clinique),
dans [l'acquisition des connaissances fondamentales
pour la conduite des projets de recherche en santé,
conformément aux bonnes pratiques épidémiologiques,
statistiques et éthiques, en vue de les publier dans des
revues indexées et a facteur d'impact élevé.

METHODES

En Algérie, la publication scientifique a connu une
pénurie continue durant ces derniéres décennies (6),
paradoxalement aux deux autres pays voisins du
Maghreb central: la Tunisie et le Maroc (13,17). En effet,
selon les données récentes de ’Agence Thématique de
la Recherche en Science de la Santé (ATRSS), malgré
I'enregistrement actualisé des 54 projets de recherche
du domaine médical (18) et de neuf revues médicales
(non indexées), la publication algérienne est encore une
denrée rare (19). C'est suite au 1er colloque maghrébin



de promotion de l'intégrité scientifique et de lutte contre le
plagiat, organisé en janvier 2017 a Bejaia (Algérie), que
les enseignants de la Faculté de Médecine de Bejaia,
apres avoir pris connaissance du classement ARWU des
universités internationales, africaines et maghrébines, se
sont engagés a promouvoir la position de leur université.
Ainsi, uneinitiative de lancementd’un C2S en Méthodologie
de Recherche et en Communication Scientifique (MRCS)
a vu le jour, en collaboration avec le Réseau Maghrébin
: Pédagogie-Recherche-Publication en Sciences de la
Santé (PRP2S). Ce projet a été concrétisé suite a I'arrété
ministériel n°976 du 17/10/2017, et il a été lancé a Béjaia
en 2018, en collaboration entre la Faculté de Médecine de
Béjaia (Algérie) et le Réseau Maghrébin PRP2S. |l s’agit
d’'une formation destinée principalement aux enseignants
hospitalo-universitaires engagés dans des projets de
théses en sciences médicales (PhD). Cette formation, se
déroulant en trois séminaires présentiels, s’est fixée trois
objectifs fondamentaux:

0 Concevoir un protocole de recherche dans le domaine
des sciences de la santé, autour d’une problématique
pertinente, avec un schéma d’étude valide et dans le
respect de I'éthique biomédicale

0 Conduire un projet de recherche en milieu clinique
et/ou communautaire, conformément aux bonnes
pratiques de recherche, assurant la fiabilité des
données et la validité des conclusions.

0 Communiquer les résultats d’une étude de recherche
originale d’une maniéere écrite (manuscrit) et orale
(congres), en adéquation avec les standards
internationaux de rédaction biomédicale scientifique.

Un appel a candidature a été diffusé, en plus du site Web
de la Faculté de Médecine de Béjaia, aux différentes
facultés algériennes de Médecine, afin d’informer la
communauté hospitalo-universitaire (appartenant aux
départements de Médecine, de Pharmacie et de Chirurgie
dentaire), du lancement de cette formation pilote en
recherche clinique. Vue l'originalité de la formation et le
nombre limité de places, des criteres de sélection ont été
fixés dont particuliéerement: étre un enseignant hospitalo-
universitaire, engagé sur un sujet de thése és sciences.
La formation s’est déroulée sous forme de conférences
et d'ateliers assurés par des formateurs maghrébins
et européens. Le lendemain de chaque journée de
formation, un débriefing a été mené par trois apprenants
avec présentation d’une synthése en 10 messages, en 10
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images et en 10 minutes de montage vidéo.

Il s’agit d’'une étude pédagogique d’'impact de type avant/
apres, évaluant l'efficacité d’'un programme de formation
en recherche clinique sur I'acquisition des connaissances
essentielles en méthodologie de recherche et en
rédaction médicale scientifique. La population d’étude a
été composée de I'ensemble des participants au cycle de
formation du C2S en recherche clinique de la Faculté de
Médecine de Bejaia (Algérie). La collecte des données
a été assurée a travers une grille distribuée a chaque
apprenant, avant et aprés chaque séminaire (pré-test/
post-test), I'invitant a exprimer son degré de satisfaction
de la compréhension des items proposés, selon I'échelle
de Likert (non satisfait, peu satisfait, satisfait, tres satisfait,
excellent). En plus et a la fin de chaque séminaire, les
apprenants ont exprimé leurs appréciations sur les
aspects positifs et négatifs du cycle de formation ainsi
que leurs suggestions pour I'avenir, selon la méthode: j'ai
aimé, j'aurai aimé, je proposerai. Les données collectées
ont été saisies et analysées sur le logiciel SPSS. Les
catégories de I'échelle de Likert ont été pondérées de 1 a
5 points, soit un score global maximal de 100 points pour
chacune de deux grilles de deux premiers séminaires
de 20 items et de 60 points pour la grille de troisieme
séminaire de 12 items. Pour apprécier I'apparition d’'un
changement d’habilité suite a cette formation, un test de
Student a été appliqué pour la comparaison des scores
globaux « pré » et « post » tests des grilles d’évaluation.
Le niveau de changement de maitrise des connaissances,
entre le début et la fin d’'un séminaire, a été évalué par
le pourcentage du score différentiel des « pré » et des
« post » tests, selon I'équation suivante : [(score post test
— score pré test) / score pré test] x 100.

RESULTATS

L’appel a candidature a permis de récolter 140 demandes
d’inscription au programme du C2S de Méthodologie
de Recherche et de Communication Scientifique. Une
sélection sur dossiers a été faite, et 40 candidats ont été
retenus. Au final, 38 candidats de différentes spécialités
médicales ont formé la 1¢* cohorte de C2S, provenant
de différentes régions algériennes: Alger, Béjaia, Sétif,
Batna, Constantine, Béchar et Ouargla. Deux candidats
mauritaniens ont fait partie aussi de cette promotion.
Les spécialités des 31 médecins ont varié des sciences
clinigues chirurgicales et médicales, aux sciences
biologiques et bio statistique (tableau 1).
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Tableau 1. Caractéristiques générales de la population de
38 apprenants inscrits a la premiére promotion 2018 du
Certificat de Sur Spécialisation (C2S) en Méthodologie de
Recherche et Communication Scientifique, de la Faculté
de Médecine de Bejaia (Algérie).

Tableau 2. Liste des « homeworks » des candidats de
la 1% session du Certificat de Sur Spécialisation (C2S)
en Meéthodologie de Recherche et Communication
Scientifique, de la Faculté de Médecine de Bejaia (Algérie).

Groupes Spécialités Thémes

Maladies infectieuses-
Microbiologie-
Psychiatrie - Médecine
légale

Maladies infectieuses -
Microbiologie

Prévalence de la résistance
bactérienne en milieu
hospitalier

Profil de la prescription des

2 3 . antibiotiques en médecine
Anatomie pathologie - de ville
Orthopédie

3 Chirurgie — Niveau de la sécurité
Epidémiologie chirurgicale a I'Est Algérien

Performance clinique dans

4 N . les services de neuro-

9 chirurgie. Etude algérienne
de benchmarking
Toxicologie — Typologie des anti-

5 Pharmacologie- hypertenseurs utilisés, en
Orthopédie- Cardiologie médecine ambulatoire
Biologie - Bio Performance des

6 statistiques-Biochimie - laboratoires de biologie
Chirurgie clinique en Mauritanie
e Qualité des soins dispensés

7 e . . aux patients insuffisants
Pédiatrie - Néphrologie . o ; 8

rénaux hémodialysés
Chirurgie cardiaque Typologie des interventions

8 - Chirurgie thoracique-  de chirurgie cardio-
Oncologie thoracique en Algérie
Gastroentérologie )

PN 5 Facteurs pronostiques du
9 — Epidémiologie-
. . . cancer colo rectal
Oncologie- Cardiologie
Pertinence de la césarienne
10 Gynécologie - Pédiatrie dans les maternités

publiques de référence

n %
Sexe
Masculin 19 50,0
Féminin 19 50,0
Région
Béjaia 19 50,0
Setif 6 15,7
Constantine 5 13,1
Alger 8 7,8
Autres villes algériennes 8 7,8
Mauritanie 2 5,2
Spécialité
Chirurgie 14 36,8
Chirurgie générale 4 10,5
Neurochirurgie 4 10,5
Chirurgie orthopédique 2 5,2
Gynécologie-Obstétrique 2 5,2
Chirurgie cardiaque 1 2,6
Chirurgie thoracique 1 2,6
Médecine clinique 14 36,8
Cardiologie 2 5,2
Maladies infectieuses 2 5,2
Médecine Interne 2 5,2
Oncologie 2 5,2
Pédiatrie 2 5,2
Gastroentérologie 1 2,6
Médecine légale 1 2,6
Néphrologie 1 2,6
Psychiatrie 1 2,6
Sciences fondamentales 7 18,4
Microbiologie 2 5,2
Anatomie pathologie 1 2,6
Biochimie 1 2,6
Biologie 1 2,6
Pharmacologie 1 2,6
Toxicologie 1 2,6
Santé Publique 3 7,8
Epidémiologie 2 5,2
Bio statistique 1 2,6

Les apprenants de sexe féminin ont représenté 55% de
la population apprenante. Seulement 9% des participants
ont déja soutenu leurs theses PhD. Outre les conférences,
les ateliers, les débats, le programme pédagogique
comportait des travaux a domicile (homeworks), répartis
sur 10 groupes des participants de spécialités apparentés
(tableau 2).
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Le 1° séminaire intitulé « concevoir un protocole de
recherche » s’est déroulé du 16 au 20 février 2018. Une
seule absence non justifiée a été notée. Le staff regroupait
cing formateurs et le programme portait sur I'éthique de
la recherche, la recherche documentaire et I'élaboration
d’un protocole de recherche. Le second séminaire, ayant
eu lieu du 6 au 10 avril 2018 « conduire une étude en
sciences de santé », a été assuré par trois formateurs,
durant lequel les apprenants ont appris les volets suivants:
la taxonomie des études épidémiologiques, la population
d’étude, les instruments de mesure, la création d'un
masque de saisi, et les statistiques descriptives. Le 3™
et dernier séminaire « communiquer les résultats d’'une



étude en santé », dispensé par quatre enseignants dont
une intervenante par visioconférence, s’est déroulé du 29
septembre au 02 octobre 2018 avec comme thématiques:
la structure générale d’une publication et la rédaction des
différentes sections d’un article. Durant chaque séminaire,
les synthéses en messages, images et montages vidéo
ont révélé des talents artistiques.

Le taux d’assiduité aux trois séminaires a été de 97% au
1¢r séminaire, de 95% au second et de 87% au dernier
séminaire. Au mois de décembre 2018, un examen
final a été réalisé avec un taux de réussite de 92%.
Les tableaux 3 a, b et ¢ résument la progression des
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connaissances relatives a 52 items d’évaluation utilisés
dans les trois séminaires du programme de formation
C2S de méthodologie de recherche et de communication
scientifique. Les scores différentiels moyens de
progression entre le « pré » et le « post » test ont varié de
30% a 144 % pour les items du premier séminaire, du 22%
a 103% pour ceux du deuxiéme séminaire, et de 26% a
60% dans le troisieme séminaire. Les figures 1a, 1b et 1c
illustrent visuellement les niveaux de progression de ces
scores différentiels entre les « pré » et les « post » tests
des différents items d’évaluation des apprentissages.

Tableau 3. Distribution des scores de 20 items d’évaluation, au cours des séminaires d’apprentissage de la premiére promotion
2018 du Certificat de Sur Spécialisation (C2S) en Méthodologie de Recherche et en Communication Scientifique de la Faculté
de Médecine de Bejaia (Algérie).

al Séminaire 1 : Concevoir un Projet de recherche en sciences de santé.

Pré Test Post Test
Items d’apprentissage Slelel Min- Max Sleiel Slelel Min- Max Slslel i S’core_ i S’core_
PP 9 moyen + ET Médian moyen * ET médian différentiel d|f(fere‘;|';|e|
en
7 CEESHIEIARCULCES 253+115 15 2 400:1.04 15 4 1.80 71.05
Universités
2 Hindex d’un chercheur 266+113 15 2 409+124 15 5 1.40 52.50
3 Retraction des publications 214:131 15 1 390£107 15 4 1.19 55.55
scientifiques
4 Dypologiedelarechercheen 5421102 14 1 387120 15 4 0.93 38.23
g GIRSEDEIRIDCHENEItD  oon e 2 386:107 15 4 1.47 66.67
recherche
g Structure du protocole de 240109 15 2 390%116 15 4 120 52.94
recherche
7 Probleme de santé/Problémede ;56,143 45 2 396%112 15 4 1.00 46.88
recherche
g Structure du texte de la 213:102 15 2 403111 15 4 0.97 43.45
problématique
g 1axonomie générale des 223£102 15 2 353107 15 4 113 58.63
schémas d’étude
10 z'a" e T T 2 323116 15 3 0.53 29.63
onnees
11 Medline / PubMed 1.80£1.03 15 2 367104 15 4 1.05 32.01
12 Descripteurs « Mesh » 326+129 15 1 383:103 15 4 1.44 49.15
13 Descripteur « Majr » 293+1.13 1-5 1 3.80 +1.07 1-5 4 1.53 58.65
14 Qualificatifs des descripteurs 260+ 1.14 1-5 1 3.25+£1.19 1-5 3 1.78 70.23
15 Explosion de larequéte 253£114 15 1 340113 15 4 140 61.33
documentaire
16 Opérateurs booléens 2.28 +1.35 1-5 1 2.00 £ 1.35 1-5 1 1.68 78.71
17 Sestion des références par 188+1.32 15 1 213+132 15 1 2.40 143.75
Zotero
18 Lecture Critique d’Article (LCA) 1.66+1.91  1-5 2 232:191 15 2 1.83 105.53
19 Prévalence / Incidence 1.73 £0.99 1-5 2 2.34 £0.99 1-5 2 1.85 77.08
20 Courbe de survie Kaplan Meier 1.48 +1.01 1-5 1 2.40+1.01 1-5 1 0.60 42.86

ET : Ecart Type
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b/ Séminaire 2 : Conduire un projet de recherche

Pré Test Post Test

_ S'core_ _ SFore_
Items d’apprentissage moizr(:r*j ET Min- Max N?gccl,i;en mo;S(:r?r: ET Min- Max Score médian différentiel dlf(f:;izglel
1 Prévalence / Taux de prévalence 3.06+1.11 1-5 8 3.72 £0.95 2-5 4 0.66 21.68
2 Incidence / Densité d’incidence 291+£0.97 1-5 3 3.66 +0.93 2-5 4 0.75 25.65
3 Etude Cas témoins / Etude de Cohorte 2.33+£1.583 1-5 2 3.72 £ 1.06 1-5 5 1.39 59.61
4 Test de Log Rank 1.45 £ 1.00 1-5 1 293+1.27 1-5 3 1.48 101.51
5 Odds Ratio (OR) / Risque Relatif (RR) 221111 1-5 2 3.07+1.27 1-5 3 0.86 38.73
6 Randomisation 2.33+1.08 1-5 2 3.68 +1.02 2-5 4 1.35 57.65
7 Insu/Double insu/ Triple insu 2.03+1.26 1-5 1 3.70+1.23 1-5 4 1.67 82.42
8 Critére de jugement principal 2.82+1.29 1-5 2 4.00 £0.94 1-5 4 1.18 41.94
9 Analyse en Intention de Traiter (AIT) 2.67+£1.20 1-5 1 3.52+1.50 1-5 2 0.85 31.90
10 Calcul du nombre des sujets nécessaires 2.06+1.23 1-5 2 3.18+£1.12 1-5 3 1.12 54.25
11 Moyenne / Médiane 2.03+1.18 1-5 3 290+0.92 2-5 4 0.87 42.67
12 Variance / Ecart Type 1.61+1.29 1-5 2 2.04£1.05 2-5 3 0.43 26.75
13 Box Plot 2.73+1.14 1-5 1 3.76+1.15 1-5 3 1.03 37.82
14 Ecart inter quartile / Intervalle inter quartile 1.97 £1.36 1-5 1 297 +£1.26 1-5 3 1.00 50.56
15 Intervalle de Confiance IC95 % 2.32+1.24 1-5 2 3.52 +0.86 2-5 3 1.19 51.37
16 Seuil de signification o 1.79+£1.13 1-5 2 2.58 +1.11 1-5 3 0.78 43.63
17 Tests paramétriques / non paramétriques 1.91+0.99 1-5 1 2.86 £1.20 1-5 2 0.95 49.92
18 Variable qualitative / Variable quantitative 155+ 1.44 1-5 3 3.14+0.95 1-5 4 1.59 103.04
19 Echelle nominale / Echelle ordinale 1.94 £1.53 1-5 1 3.14 £ 1.06 1-5 4 1.21 62.21
20 Test de Chi deux / Test exact de Fisher 2.33+1.23 1-5 1 3.72+1.34 1-5 3 1.39 59.61
ET : Ecart Type
c/ Séminaire 3 : Communiquer les résultats d’une étude
Pré Test Post Test Score Score
Items d’apprentissage Score moyen  Min- Score Score moyen  Min-Max  Score differentiel diﬁéi:/(: )n fel
T ET Max médian eHE) médian
1 Roéle du titre 2.68 £1.25 1-5 3.00 3.84+0.94 25 4 1,15 42,8
2 Longueur du titre 275 £1.29 1-5 3.00 3.84%£0.94 2-5 4 1,09 39,6
3 Rdle de 'introduction 2.58 *1.05 1-5 3.00 3.80%1.08 1-5 4 1,21 46,9
4 Structure de I'introduction 2.39 £1.06 1-5 2.50 3.83%1.00 2-5 4 1,44 60,2
5 Role matériel et méthodes 2.57 £0.99 1-5 3.00 356 %1.12 1-5 4 0,99 38,4
6 Contenu matériel et méthodes 248 £1.08 1-5 3.00 3.56 £1.12 1-5 4 1,08 434
7 Role des résultats 242 £0.99 1-5 3.00 3.64 £0.99 1-5 4 1,21 49,9
8 Présentation des résultats 2.24 £1.02 1-5 2.00 3.36 +0.86 2-5 4 1,12 49,9
9 Rdle de la discussion 2.14 £1.06 1-5 2.00 3.00 £0.97 1-5 3 0,85 39,7
10 Erreurs de discussion 1.92 +0.94 1-5 2.00 2.86 £0.94 1-5 S 0,94 48,5
11 Role références 2.77 £1.25 1-5 3.00 352 £1.20 1-5 4 0,75 26,9
12 Format références 271 £1.24 1-5 1.75 342 £1.16 1-5 3 0,71 26,3
Score global (sur 60 points) 29.65 31.25 42.23 45 12.54 42.20

ET : Ecart Type
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Prévalence / Incidence
Lecture Critique d'Article (LCA} /

Classement ARWU des Universités
Courbe de survie Kaplan Meied 00% 1 H index d'un chercheur

des

Descripteurs « Mesh »
Medline / PubMed

==Prétest =—Postest

Structure du texte de la problématique

" Taxonomie générale des schémas d'étude

lan d'analyse statistique des données

Tests paramétriques/non
parameétriques

Prévalence/Taux de prévalence
Test khi 2/Test Fisher _100% | Incidence/Densité d'incidence

Etude cas témoin/Cohorte

S

Test Log Rank

Odds Ratio/Risque Relatif

: Randomisation

Seuil a ¢

Variance/Ecart type
Moyenne/Médiane

=—=Pré-test =—=Post-Test

Insu/double/triple insu

' Critére de jugement

~ Analyse en intention de traiter

~— Calcul d'echantillon

Format références. —

Role références <

100%-

Role titre

- Longueur titre

\ Role introduction

Erreurs discussion ||

Roéle discussion

Présentation résultats

===Pré-test ==Post-test

Stucture introduction

— // Réle matériel et méthodes

" Contenu matériel

Réle résultats

Figure 1. Evaluation des apprentissages au cours de trois séminaires du Certificat de Sur Spécialisation (C2S) en Méthodologie
de Recherche et Communication Scientifique de la Faculté de Médecine de Bejaia (Algérie), promotion 2018.

a)
b)
c)

Séminaire 1: Concevoir un projet de recherche
Séminaire 2 : Conduire un projet de recherche.
Séminaire 3: Communiquer les résultats d’'une étude
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Le tableau 4 récapitule les scores différentiels moyens
d’apprentissage des items de trois séminaires, passant de
60% lors du premier séminaire, a 49,4% lors du deuxieme
séminaire, et a 42,2% dans le troisieme séminaire. Dans
les trois séminaires de formation, la différence entre les
scores du « pré test » et « post test » ont été tous trés
significatives. Sur un total de 260 points, le score de « pré
test » pour les trois séminaires est passé de 119 points +
8.66 a 180 points + 15.87 lors du « post test » (p < 107)
avec un score différentiel moyen de 51,6%.

Tableau 4. Synthése de distribution des scores des items
au cours de trois séminaires d’apprentissage de la premiére
promotion 2018 du Certificat de Sur Spécialisation (C2S)
en Recherche Clinique et Communication Scientifique de
la Faculté de Médecine de Bejaia (Algérie).

Séminaire1  Séminaire2  Séminaire 3 C28
(total de 100 (total de 100 (total de 60  (total de 260
points) points) points) points)

Score pré test

. 45204672 44061512 29714765 11914866
(en points)

Score posttest ;) 464 1145 650841495 422551286 1805+ 15,87
(en points)

Score différentiel ), 17,515 217441985 1254+ 1199 6154740
(en points)

(se°n°°’/oe)d'ﬁ°r°""°' 50992627 4936:2240 42241286 5164885
p 5 3 -2 -7
(pré test/post test) LY ML L L

+C2S : Certificat de Sur Spécialisation
ET : Ecart Type

L'étude de la réactivit¢ a I'égard du programme C2S
de méthodologie de recherche de Bejaia a révélé
essentiellement la satisfaction des participants quant
au programme administré couvrant I'ensemble des
compétences en recherche clinique: dés la conception
d’un protocole de recherche a la soumission du manuscrit
de Tlarticle. Les participants n'ont pas apprécié la
condensation du programme et ont revendiqué plus
d’ateliers pour plus de maitrise des outils et des méthodes
de recherche (tableau 5).
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Parallélement au programme C2S de recherche clinique,
de courtes formations sur les outils de recherche
(PubMed, SPSS, Zotero) ont été dispensées aux étudiants
en Médecine de la faculté de Bejaia, afin d’introduire
précocement la culture de la recherche et de la publication,
aupres des futurs chercheurs.

Tableau 5. Evaluation de la satisfaction des apprenants
durant les trois séminaires de la premiére session de la
formation du Certificat de Sur Spécialisation (C2S) en
Méthodologie de Recherche et Rédaction Scientifique
(Promotion 2018) a la Faculté de Médecine de Bejaia
(Algérie)

J’ai aimé Je n’ai pas aimé J’aimerai
(23 items) (9 items) (23 items)
1# séminaire : - Programme (8) “Plus d'ateliers (8)
« Concevair un projet de - Equipe de formateurs (6) - Supports (6)
recherche » - Logistique (4) - Plus d épidémiologie (5)
- Restauration (1) - Respect du temps (3)
267 séminaire : - Formateurs (5) - Formation condensée (5) - Plus d'ateliers (5)

« Conduire une étude » - Linteractivité (3) - Rapidité dans le parler (1) Révision logiciel SPSS,
* Remise des documents (1) Zotero (2)
- Formation condensée (1)

3= séminaire : +'ambiance du groupe (5) * Ateliers (4)
« Communiquer les - Contenu du programme (3)
résultats » * Implication des formateurs (2)

DISCUSSION

La formation en recherche clinique et en rédaction
scientifique, lancée a la Faculté de Médecine de Bejaia,
destinée aux enseignants hospitalo-universitaires, a vu la
participation d’un groupe restreint dont la majorité n’avait
que des connaissances basiques en épidémiologie et
en bio statistique. A la fin de ce cycle d’apprentissage,
les connaissances fondamentales des apprenants ont
progresseé globalement et de fagon significative a raison de
51.6%. Ce résultat encourageant incite a relancer le projet
pour des nouvelles promotions et a I'élargir a plus grande
échelle des universités algériennes et maghrébines.

Fait remarquable est |a variabilité du niveau de progression
des apprentissages entre les trois séminaires, allant de
60% au 1tier séminaire a 42% au 3éme séminaire, en
fonction d’'une part de la difficulté et la nouveauté des
sujets traités et d’autre part de la courbe d’apprentissage
ayant tendance vers la saturation chez un public dont



'agenda professionnel est souvent surchargé par les
fonctions hospitalieres et académiques. La progression
du score d’apprentissage a été faible pour certains items
enseignés au cours de la formation pré gradué telle
que I'épidémiologie descriptive (prévalence / taux de
prévalence). D’autres items ont été considérés comme
étant des découvertes lors de ce cycle de formation en
recherche clinique telles que la structuration de la section
« introduction » du manuscrit scientifique et I'utilisation du
logiciel Zotero dans le formatage des références.

En plus de la progression des apprentissages au cours
de ce C2S en recherche clinique, les apprenants ont
exprimé leur satisfaction, en faisant référence a trois
indices cités pendant les trois séminaires, a savoir des
formateurs engagés, un programme pertinent et une
ambiance conviviale. Cependant, une attente commune a
été exprimée par les participants, a savoir la multiplication
des ateliers d’apprentissage pour plus de maitrise des
outils et des méthodes planifiés dans le programme de la
formation.

Quelques facteurs limitant la progression des
apprentissages de la premiére cohorte de notre C2S de
recherche clinique, ont été notés. Citons particulierement,
le non fonctionnement de la plateforme virtuelle et les
difficultés de choix des sujets de mémoires/articles qui
auraient d’'une part consolidé les apprentissages et d’autre
part enrichi les critéres d’évaluation pédagogique du cycle
de formation dispensée.

En parcourant la littérature, nous retrouvons peu
d’expériences similaires a la noétre. L'expérience lancée
en Amérique du Sud par Tamariz et al (7) rapportait
que sur les 60 apprenants, 50% ont publié des articles
scientifiques suite a la formation, avec une progression de
leur connaissance de 18%. Akhatar et al (20) rapportaient
que suite a une formation dynamisante en radiologie, le
nombre de publications est passé de 77 a 92 articles, ce
qui a constitué une augmentation significative au Pakistan.
Publier n’est pas une chose aisée pour plusieurs raisons.
Etant identifiés, ces facteurs limitants doivent étre écartés
pour pouvoir laisser place a une production scientifique
de qualité. Parmi ces facteurs, Rock a rapporté I'anxiété
éprouvée par les apprenants vis-a-vis des statistiques
(21). Ce probléeme de compréhension de l'usage des
statistiques a été retrouvé a tous les niveaux. Ainsi,
Windish (22) évoquait que 41.4% des résidents ne
maitrisaient pas les statistiques contre 71.5% du corps
enseignant et que 75% des 277 résidents interrogés ne
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comprenaient pas la signification des statistiques lues
dans les articles. Ajouté a cela, I'ignorance des principes
de la rédaction scientifique (23) mais aussi la non maitrise
de l'anglais, la langue la plus employée sur la scéne
internationale (13,24). Boyle (25) révéle qu’un étudiant sur
trois serait intéressé par la recherche. Ainsi, l'introduction
d'un programme de motivation dés la premiere année
des études universitaires, avec exposition précoce a la
recherche scientifique, semble avoir un impact positif
sur I'engagement dans des projets de recherche et de
formation par la recherche. La familiarisation des étudiants
avec les techniques de la biologie moléculaire par exemple
(tels que la PCR et le Western Blot) inhiberaient moins les
candidats souhaitant s'’initier a la recherche et s’engager
a des études supérieures, basées sur la recherche
scientifique.

La formation en méthodologie de recherche et en rédaction
scientifique est la voix d’excellence pour les universités
algériennes et maghrébines pour le développement
des capacités de ses lauréats, la valorisation des ses
dipldbmes et I'appui a la démarche de développement
socioéconomique de ses populations. En effet, plusieurs
études s’accordent sur le fait que le taux de publication
médicale le plus important est toujours retrouvé aux USA
et au Japon, ainsi Hauptman (4) avance respectivement
les chiffres de 16 943 articles (31,7%) et 10 802 articles
(20,2%) en 2010. A la 3eme position, venait la Chine
suivie de la Corée du Sud, I'Inde et la Turquie. C’est ce qui
a permis de placer leurs universités respectives dans des
places avancées au classement ARWU.

En conclusion, I'expérience de la Faculté de Médecine
de Bejaia dans le renforcement des capacités des
enseignants chercheurs en méthodologie de recherche
et en recherche clinique, via la mise en place d’une
formation certifiante, a été trés encourageante, d’ou
l'importance de sa continuité et sa duplication dans
les autres facultés maghrébines et africaines. Une tel
programme de « capacity building » en recherche clinique
est non seulement un projet promotionnel de la recherche
scientifique mais aussi un projet déclencheur/incitateur
de la motivation des enseignants chercheurs vers plus
de performance, d’excellence et de responsabilité sociale
pour des universités accrédités et rayonnantes (6).
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