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Le Core Surgical Curriculum : la nouvelle 
formation chirurgicale de base fondée 
sur les compétences
 
Compétences Le Core Surgical Curriculum (CSC) permet une nouvelle formation 
postgraduée structurée et axée sur les compétences au cours des deux premières 
années de chirurgie. Le CSC comprend trois parties et est sanctionné par un 
 certificat que certaines spécialités chirurgicales reconnaissent à la place de l’exa-
men de base pour l’admission à l’examen de spécialiste. 
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En Suisse, depuis 2021, les curricula de 
formation postgraduée de toutes les dis-
ciplines sont de plus en plus transformés 
dans le sens d’une médecine basée sur les 
compétences Brodmann-Maeder 2022. 
Depuis 2017, les étudiants en médecine 
des universités suisses suivent également 
des cours dans ce contexte (www.profi-
lesmed.ch). Les premiers diplômés fami-
liarisés avec les Entrustable Professional 
Acitivities (EPA) commenceront leur ac-
tivité clinique fin 2024. Le curriculum 
nouvellement conçu pour la formation 
postgraduée chirurgicale de base au 
cours des deux premières années a été 

décrit en détail dans le Bulletin des mé-
decins suisses 2023 Widmer M.K, 
Rosso R., Furrer M. 2023. Entre-temps, 
ce « Core Surgical Curriculum » (CSC) 
a été intégré dans les programmes de for-
mation postgraduée des organisations de 
base organisées au sein du Swiss College 
of Surgeons (SCS) et peut désormais être 
sanctionné par un certificat. Celui-ci est 
établi par le SCS et reconnu par l’Insti-
tut suisse pour la formation postgraduée 
et continue (ISFM). Les modalités du 
Core Surgical Curriculum sont présen-
tées ci-dessous, ainsi que des indications 
sur son introduction dans les établisse-
ments de formation postgraduée.

La formation postgraduée de base 
en chirurgie
En Suisse, la formation postgraduée 
pour le titre de médecin spécialiste dure 
actuellement six ans et comprend des an-
nées de formation postgraduée spéci-
fique et non spécifique, qui peuvent être 
accomplies dans différents établisse-
ments de formation postgraduée (EFP). 
La Réglementation générale pour la for-
mation postgraduée (RFP) stipule que 
des objectifs d’apprentissage généraux 
doivent également être transmis pendant 
la formation postgraduée. Le CSC com-
prend, outre des modules de base en 

chirurgie, des éléments des objectifs 
d’apprentissage généraux des deux pre-
mières années de formation postgraduée 
non spécifique. Toutes les sociétés de dis-
cipline médicale organisées au sein du 
SCS (chirurgie, chirurgie vasculaire, 
chirurgie de la main, chirurgie pédia-
trique et chirurgie thoracique) proposent 
le CSC et reconnaissent mutuellement 
ces années de formation postgraduée. 
Cela donne aux futurs chirurgiens* une 
plus grande marge de manœuvre dans le 
choix de la formation postgraduée des 
deux premières années. Si un(e) diplô-
mé(e) d’Etat s’est déjà décidé(e) définiti-
vement pour une spécialité, il est pos-
sible, selon les directives des sociétés de 
discipline médicale, d’accomplir dès le 
début une ou deux années dans cette spé-
cialité et de les faire valoir dans les an-
nées de formation postgraduée de base 
en chirurgie.
Le fait de suivre le CSC clairement struc-
turé offre donc d’une part plus de flexi-
bilité et permet d’autre part de se concen-
trer plus tôt. À partir de 2024, un 
stagiaire pourra décider soit de passer 
l’examen de base comme auparavant, 
soit d’obtenir le certificat CSC reconnu 
par l’ISFM. L’un ou l’autre restera une 
condition préalable à l’admission à l’exa-
men de spécialiste. Cette réglementation 
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est une phase transitoire, car l’examen de 
base (examen avec des questions à choix 
multiples) sera transformé à moyen 
terme en un « CSC Assessment ».

Contenu du Core Surgical Curriculum 
(CSC) 
L’environnement d’apprentissage pour le 
CSC comprend trois domaines (Figure 2): 
1. E-Learning
Les participants du CSC peuvent suivre 
des modules d’e-learning contenant des 
bases théoriques et des exemples de cas, 
parallèlement à leur activité clinique. 
Des questions de contrôle permettent de 
vérifier les connaissances acquises à la fin 
de chaque module.
Actuellement, 45 thèmes sont dispo-
nibles, répartis en quatre classes : 
Classe 1 :  Médecine de base et plaies, 

p. ex. gestion des liquides, an-
ticoagulation, etc.

Classe 2 :  connaissances en chirurgie de 
base, par ex. comportement 
en cas d’hémorragie, connais-
sances des instruments chirur-
gicaux, etc. instruments, etc. 

Classe 3 :  thèmes médicaux généraux, 
p. ex. choc, insuffisance … et

Classe 4 :  chirurgie spécialisée, p.ex. 
brûlures, soins palliatifs, etc.  

2. Hands-on Trainings
En amont du congrès annuel, le SCS 
propose des cours de formation pratique 
adaptés aux besoins des débutants*. Ils 
donnent droit à des crédits qui doivent 
être téléchargés sur le Learning 
Management System (LMS).

3.  Formation continue dans les hôpi-
taux et EPAs

Dans ce domaine, les hôpitaux doivent 
apporter leur contribution à la formation 
continue. Il peut s’agir, d’une part, 
d’offres de cours idéalement interdisci-
plinaires sur la théorie et la pratique dans 
le domaine des objectifs d’apprentissage 
généraux et des connaissances chirurgi-
cales de base. D’autre part, les forma-
teurs chirurgicaux (médecins cadres et 
chefs* de clinique*) effectuent des super-
visions ciblées avec des évaluations et des 
évaluations sur le lieu de travail des 
jeunes collègues, par exemple en utili-
sant les Entrustable Professional 
Activities (EPA). Nous y reviendrons 
dans une section séparée.

Les médecins-assistants* peuvent s’ins-
crire pour suivre le CSC via la page d’ac-
cueil (https://swisscollegeofsurgeons.ch/
fr/weiterbildung/core-surgical-curricu-
lum). La plate-forme du CSC (LMS) 
permet d’accéder aux modules d’appren-
tissage en ligne. Elle sert à documenter 
les cours suivis et permet à la fin de de-
mander le certificat CSC de manière 
simple. Les personnes qui s’inscrivent au 
SCS en tant que membre junior bénéfi-
cient d’une réduction des coûts pour l’ac-
cès à la plateforme d’apprentissage et au 
congrès annuel du SCS.

L’utilisation des EPA
Le concept de la médecine basée sur les 
compétences se focalise moins sur le 
nombre d’opérations que sur l’atteinte de 
niveaux de compétence Breckwoldt and 
Brodmann-Maeder 2022. L’objectif est 
un travail aussi autonome que possible 
dans des situations cliniques, qui doit 
être attesté par les formateurs*.
Les « Entrustable Professional Activities » 
permettent d’opérationnaliser les activi-
tés cliniques. Outre les connaissances 
techniques, ce sont surtout les capacités, 
les aptitudes et l’attitude professionnelle, 

Figure 1 : Mise en place d’un médecin spécialiste en chirurgie pour les organisations de base organisées au sein du SCS.

 
©

M
at

th
ia

s W
id

m
er

https://swisscollegeofsurgeons.ch/fr/weiterbildung/core-surgical-curriculum
https://swisscollegeofsurgeons.ch/fr/weiterbildung/core-surgical-curriculum
https://swisscollegeofsurgeons.ch/fr/weiterbildung/core-surgical-curriculum


Schweizerische 	rztezeitung, Bulletin des Médecins Suisses, Bolleƫno dei Medici Svizzeri ͮ 2024 Dec ͮ 51 – 52

Autres organisations et institutions – Swiss College of Surgeons 11

morale et éthique des médecins* qui 
jouent un rôle. Le CSC contient 21 EPA 
qui correspondent aux activités générales 
de la chirurgie au quotidien (fig. 3). Des 
EPA spécifiques à certaines disciplines 
sont actuellement élaborées par les socié-
tés de discipline. 
Dans le quotidien clinique, le plus grand 
nombre possible de courtes évaluations 
basées sur le poste de travail doivent être 
réalisées avec différents superviseurs* 
afin de garantir aux candidats une éva-
luation aussi large/hétérogène que pos-
sible. 
Les entretiens de feedback qui suivent les 
évaluations aident à créer la confiance et 
à élaborer des objectifs communs. Cette 
forme de culture du feed-back favorise 
une culture positive de l’erreur et contri-
bue ainsi à améliorer la sécurité des pa-
tients. Grâce aux évaluations fréquentes, 
les progrès d’apprentissage longitudi-
naux peuvent être mis en évidence de 
manière plus transparente et servent de 
base de discussion objective lors de la dé-
termination de l’emplacement par un co-
mité de responsables de la formation 
continue (Clinical Competency 
Committee). 
La figure 4 montre à titre d’exemple un 
tel mapping des EPA de différents ni-
veaux de 1 à 5. Vers la fin de la formation 
postgraduée, des niveaux obligatoires 
prédéfinis doivent être atteints, condi-
tion préalable à la certification. Pour sa-
tisfaire au CSC, trois évaluations sur le 
lieu de travail par EPA doivent être at-
testées à un niveau défini par trois super-
viseurs* différents. 
Une application est disponible pour do-
cumenter les EPA réalisés. Tous les EPA, 
y compris les exigences spécifiques, y 
sont enregistrés. L’ISFM a choisi l’appli-
cation de PrecisionED (https://www.
prepared.app) et celle de Reallience 
(https://www.logic-app.ch/en/) pour do-
cumenter les EPA réalisés.

Fig. 2 : Les trois piliers de formation continue du CSC

Fig. 3 : Intégration des EPA du CSC dans la formation initiale et continue. Les 21 EPA du CSC couvrent 
des tâches importantes dans la prise en charge chirurgicale des patients*.

Fig. 4 : Représentation schématique d’une cartographie des EPA, au moyen d’une visualisation longi-
tudinale des progrès d’apprentissage et des entretiens de bilan planifiés par le comité de formation 
postgraduée (Clinical Competency Committee).
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Contenu du règlement pour le certi-
ficat CSC
Le règlement pour le certificat CSC est 
en vigueur depuis le 1.6.2024. Il définit 
les exigences qui doivent être remplies 
pour obtenir le certificat. Les points clés 
sont énumérés dans le tableau 1 et de 
plus amples informations sont dispo-
nibles sur https://swisscollegeofsurgeons.
ch/assets/main/csc/240427_regle-
ment-csc.pdf. 
Les personnes qui ont rempli tous les 
points du règlement peuvent demander 
la délivrance du certificat CSC auprès du 
secrétariat du SCS.

Perspectives et cours ultérieurs
Le CSC nouvellement créé a été mis en 
place à un moment important. Les di-
plômés actuels, qui sont familiarisés avec 
les concepts de la médecine basée sur les 
compétences depuis leurs études, 
peuvent poursuivre sans transition leurs 
deux premières années de formation 
postgraduée en chirurgie sur la base des 
compétences. D’ici la fin de la formation 
de base en chirurgie, les EPA devraient 
également être établis dans les curricula 
des sociétés de discipline.
Le plus grand défi lors de la mise en 
œuvre sera de trouver le temps nécessaire 
pour une observation directe et de brefs 
entretiens de feedback dans les cliniques 
soumises à la pression de l’économisa-
tion. Un changement de culture est 
 nécessaire et l’enseignement de la forma-
tion postgraduée basée sur les 
com pétences doit être appris. C’est pour-
quoi l’ISFM propose des cours structurés 
«Teach the Teacher», qui doivent appor-
ter le savoir-faire et la culture du feed-
back dans les cliniques (https://cbme.
siwf.ch/de). Les générations Y et Z sont 
manifestement très réceptives aux feed-
backs. De plus, un bon feedback a une 
grande influence sur la dynamique d’une 
équipe, l’estime mutuelle est améliorée 
et conduit, espérons-le, à ce que les 
jeunes médecins* exercent leur profes-
sion avec plaisir et épanouissement à 
long terme. 
La formation continue est toujours mas-
sivement sous-financée dans notre sys-
tème de santé. Le montant annuel alloué 
par les cantons pour la formation 

postgraduée, soit au moins 15 000 francs 
par médecin-assistant.e, est loin d’être 
suffisant pour une indemnisation adé-
quate des dépenses. Il faut certes exiger 
une comptabilisation ciblée des dépenses 
de formation continue, mais il est encore 
plus important d’intégrer la formation 
continue dans le quotidien clinique mal-
gré la pression des économies Hänggeli 
2022.
Avec le CSC désormais établi, le SCS 
s’efforce d’harmoniser, de standardiser et 

de faire progresser la qualité de la forma-
tion postgraduée chirurgicale de base 
dans toute la Suisse, pour le bien des pa-
tients*. Afin d’améliorer les compétences 
dans la prise en charge des patients, le 
SCS et la SSC organisent depuis 2024, 
en collaboration avec le Royal College of 
Surgeons of England, le CCrISP (Care 
of the Critically Ill Surgical Patient). Ce 
cours pratique de deux jours offre aux 
jeunes chirurgiens* une approche struc-
turée de l’identification et du traitement 

Activités Critères de conformité

E-Module tous remplis

Cours 4 cours pratiques suivis et un 
congrès SCS attesté

EPAs 18 APE obligatoires remplis et 1 sur 
3 facultatifs  

CSC-Assessment réussi*

Tableau 1 : contenu du règlement. * L’assessment sera élaboré au cours des trois prochaines années 
par l’association Examen de base et n’est actuellement pas encore exigé.

Fig. 5 : Impression d’un entraînement par simulation pendant un cours de CCrISP
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initial d’un patient chirurgical dans un 
état critique. En outre, la culture du fee-
dback positif et la communication effi-
cace au sein de l’équipe sont enseignées 
et entraînées. Le cours pilote de mars de 
cette année a suscité un grand enthou-
siasme, tant de la part des participants 
que des instructeurs (fig. 5). D’autres 
cours sont disponibles sur le site Internet 
du SCS (https://swisscollegeofsurgeons.
ch/weiterbildung/ccrisp-course-care-of-
the-critically-ill-surgical-patient).

Nous remercions le Dr. med. Adi Marty 
pour sa relecture critique du manuscrit.
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