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Introduction général

Notre sujet de recherche s’inscrit dans le domaine de la sociolinguistique qui s’intéresse
aux phénomenes linguistiques et sociaux.ll est fondé par William Labov« je dirais volontiers
qu’il sagit la tout simplement de linguistique. »(William L, 1976, P.258).Labov définit la
sociolinguistique telle qu’elle est la linguistique elle-méme.

Notre recherche se fait sur : « Les pratiques langagiéres chez les étudiants de 1’école de
formation paramédicale a Tébessa. » Ou nous allons analyser les pratiques langagiéres de ces

étudiants et de cerner les difficultés linguistiques qu'ils rencontrent ces derniers.

En effet, nous savons que 1’Algérie se base sur la langue frangaise dans les études
scientifiques, donc les pratiques langagiéres chez les étudiants de 1’école de formation
paramédicale a Tébessa s’agissent de I’interaction et I’alternance codique frangais-arabe dont le

francais est une deuxiéme langue par apport a 1’arabe qui est la langue maternelle dans notre

pays.

La langue frangaise c’est la langue de formation dans tous les domaines scientifiques en
Algérie telle que (la médecine, le paramédical, la biologie...).Elle est utilisée pour
communiquer en classe entre les enseignants et les étudiants ; pour cela, nous nous intéressons
aux interactions qui se sont produites entre les deux : enseignants/étudiants. Ce que Robert Vion

explique dans ce passage :

«Il convient maintenant de présenter une premiére délimitation des
phénomenes appréhendés par le terme interaction. Toute action conjointe,
conflictuelle et/ou coopérative, mettant en présence deux ou plus de deux acteurs. A
ce titre, il couvre aussi bien les échanges conversationnels que les transactions

financiéres, les jeux amoureux que les matches de boxe. »(Robert V, 2007, p.17)

Selon la situation sociolinguistique actuelle en Algérie, les éleves accedent a
I’enseignement supérieur avec une formation arabophone alors qu’ils doivent poursuivre leurs
études scientifiques en francais. Cette constatation nous a donné I'idée detraiter les pratiques
langagieres des étudiants de paramédical et de présenter ses caractéristiques. Nous pouvons

formuler notre problématique de notre sujet de recherche comme suite :

o Comment ces pratiques langagiéres sociolinguistiques influencent les

interactions entre les enseignants et les étudiants ?
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o Quelles sont les difficultés linguistiques rencontrées par les étudiants de

I’école de formation paramédicale ?

Nous avons proposé des hypotheses qu’ils sont des réponses provisoires aux questions

de problématique pour cerner notre objet d’études :

o Nous supposons que la langue scientifique et le langage médical sont les
principaux facteurs qu’ils contrélent cette interaction.
o Nous supposons que ces étudiants peuvent avoir des difficultés

linguistiques au niveau de la production orale.

Pour mener cette recherche, nous allons faire une analyse conversationnelle des
enregistrements audio de quelques séances avec les étudiants de paramédicale a Tébessa. Nous
allons assister en classe avec ces étudiants pour observer ce qui déroule entre les enseignants et

les étudiants.
Notre recherche est divisée en deux parties, partie théorique et partie pratique.

Dans la partie théorique, nous avons deux chapitres: le premier chapitre intitulé
pratiques langagiéres et interaction verbale ou nous allons essayer de definir quelques concepts
qui sont en relation avec notre travail de recherche tel que (pratique langagiere, bilinguisme,
plurilinguisme, alternance codique, interaction..., etc.). Pour le deuxiéme chapitre intitulé :
langue de spécialité et langue médicale ; nous allons parler du francais pour objet scientifique et

le vocabulaire médical.

La partie pratique sera réservée pour ’analyse des résultats de notre recherche et

I’interprétation des données.
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Introduction

Dans le premier chapitre intitulé pratique langagiére, nous aborderons quelques concepts
clés relatives a notre theme de recherche. Donc nous avons présenté les notions de base et les
différentes théories en relation avec notre travail de recherche ; nous allons discuter de pratique
langagiere : sa définition et ces types, ainsi nous allons identifier I'interaction d une maniere
plus détaillé. Notre objectif est de clarifier la notion de I"interaction verbale dans le domaine de
I"enseignement scientifique. Ce chapitre est illustré par des citations retiré de travaux des

linguistes célébres accompagnement par notre explication.
1.  Définition de pratique langagiere

C’est une notion constitué de deux termes. D une part « pratique » définit selon le
dictionnaire Larousse par : « fagon d agir, conduite habituelle a un groupe », et d autre part, le
terme « langagiére » qui se rapporte au langage considéré dans I"'emploi qui en est fait par le

locuteur.
Selon Elizabeth Beautier :

« Nous définissons les  “pratiques langagieres” comme  les
manifestations résultantes dans les activités de langage de I'interaction des
différents  facteurs linguistiques,  psychologiques,  sociologiques,  culturels,
éducatifs, affectifs... qui sont constitutifs des caractéristiques individuelles et de

groupe » (Elizabeth Bautier-Castaing, 1981, p.35)

La pratique langagiére ou la pratique multilingue est un acte a la fois Individuel ou
collectif dans un environnement multilingue. Cette pratique est due a Un ensemble de
représentations interactives. Celles-ci sont liées a plusieurs facteurs :linguistiques,
sociologiques, culturels... Les pratiques langagiéres sont linguistiques. En analysant ces
pratiques linguistiques, Cela nous permet de rendre compte de données sociolinguistiques
ainsi que de réalités La langue d'une communauté particuliére. Cependant, les réalités
sociolinguistiques des communautés déterminées peuvent étre trouvées en regardant avec

Interaction entre pratique langagiere et pratique sociale.

En Algérie, les produits linguistiques algériens se caractérisent par Grande créativité

et innovation linguistique. Ces fonctionnalités Principalement par I'nybridation linguistique,
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dont la forme la plus marquante sont :I’emprunt, 1’hybridation linguistique, 1’alternance

codiques et les interférences. ..

2. Les types des pratiques langagieres

a. Alternance codique

L "alternance codique ou changement du code, est une stratégie de communication issue
de multilinguisme dans laquelle les individus utilisent simultanément deux codes linguistiques

différentes dans un méme contexte.

Ce phénomene se définit, par J Dubois : « on appelle alternance de langue la stratégie
de communication par laquelle un individu ou une communauté utilise dans le méme échange
ou le méme énonce deux variétés nettement distinctes ou deux langues différentes ». (J. Dubois
et ALL, 2002, p.23)

b. L interférence

L interférence c’est un phénomene qui résulte de la superposition d ondes de méme
nature et de fréquences égales, et qui se manifeste par une variation dans I’ espace ou dans le

temps de I"'amplitude de la résultante des ondes.
CALVET.J-L en 1998 reprend la définition de Weinreich en disant :

« L’interférence désigne un remaniement de structures qui résulte de
l’introduction d’élément étrangers dans les domaines les plus fortement structures
de la langue, comme [’ensemble du systeme phonologique, une grande partie de la
morphologie et de la syntaxe et certains domaines du vocabulaire (parenté,

couleur, temps, etc.). » (U. Weinreich, cité par Calvet. J. L, 1996, p.25)
On peut distinguer trois types d interférences :

e Interférence phonique : sert a introduire des phénomenes appartient de la
langue source dans la langue d accueil.

e Interférence syntaxique : consiste a la structure d'une langue selon la
structure d une autre.

e Interférence lexicale : sert a introduire un lexique de langue A a une langue

B tout en gardant leurs caractéristiques morphologiques.
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c. Ladiglossie

Le terme diglossie décrire toute situations ou deux variantes de la méme langue sont
utilisées dans des domaines complémentaires, 1"'une de ces races a genéralement le statut d étre

socialement supérieur aux autres.

Autrement dit, la diglossie existe dans toutes les sociétés bilingues quotidiennement

differe significativement de la norme officielle, chaque variété doit utiliser systématiquement.
Martinet définira la diglossie comme suit :

« Qu’on entend a désigner sous le terme de diglossie une situation
sociolinguistique ou s’emploi concurremment deux idiomes de statuts socioculturel
different, [l'un étant vernaculaire, c’est-a-dire une forme linguistique acquise
provisoirement est utilisée dans la vie quotidienne, [’autre est une langue dont
['usage, dans certaines circonstances, est imposée par ceux qui détiennent t
["autorité (...) Cette conception de la diglossie revient, en pratique a ranger sur
cette rubrique toutes les situations de contact de langue a [’exclusion du

bilinguisme individuel» (A. Martinet, 1982, p.32)
d. Lanorme

Le concept de normes constitue le centre névralgique de la théorie Variationnistes. On
nepeutpasparlerdemutationsansévoquerleconceptdenormes. Letermeafait I'objet deplusieurs

définitions.

Pour Baylon : « La norme linguistique n'est qu'un aspect de I'ensemble complexe des
normes sociales. Elle fonctionne dans une société comme un régulateur du comportement
collectif. La mépriser n'entraine des sanctions que dans I'enseignement » (C. Baylon, 1991,
p.161-162)

e. Le calque

On parle de calque quand on donne un nouveau contenu a une forme qui existe déja dans
cette langue en raison de I'influence d’une autre langue. La calque peut étre sémantique (par

analogie formelle ou traduction) ou morphologique.
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Selon DARBELNET (1963) cité par Moreau « le calque est un mode d'emprunt d'un
genre particulier : il y a emprunt du syntagme ou de la forme étrangere avec traduction
littérale de ses éléments (...) le calque est une construction transposée d’'une langue a

["autre.»(Marie Louise Moreau, 1997, p.64).
f. L'emprunt
D’ailleurs J. Dubois. Considére que :

« II'y a emprunt linguistique quand un parler A utilise et finit par intégrer
une unité ou un trait linguistique qui existait précédemment dans un parler B (dite
langue source) et que A ne possédait pas ; ['unité ou le trait emprunté sont eux-

mémes qualifiés d’emprunt » (J.Dubois, 1994, p.177.)
g. Bilinguisme

Le bilinguisme est I'une des principales consequences de | exposition aux langues. Il

existe plusieurs définitions des linguistes ; A. MARTINET pense que :

« Il est nécessaire de redéfinir le terme de bilinguisme (emploi concurrent
de deux idiomes par un méme individu ou a [’intérieur d’une méme communauté)
ne serait —ce que pour exclure ['implication trés répandue qu’il n’y a bilinguisme
que dans le cas d’une maitrise parfaite et identique de deux langues en cause »

(Martinet, 1982, p : 5).
h. Plurilinguisme
Il est ainsi défini selon Dubois :

«On dit d’un sujet parlant qu’il est plurilingue quand il utilise a [’intérieur
d’'une méme communauté plusieurs langues selon le type de communication (dans
sa famille, dans ses relations sociales, dans ses relations avec [’administration,
etc) On dit d'une communauté linguistique qu’elle est plurilingue lorsque
plusieurs langues sont utilisees dans divers type de communication ». (J.Dubois,
1994, p.368).

i. Interaction
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Le terme « interaction » est apparait a la premiére fois dans le domaine des sciences
humaines. Il signifie une action qui se produit entre deux ou plusieurs individus, comme I'a
précisé Traverso.V : « I'interaction correspond a ce qui se passe lorsque plusieurs personnes
se trouvent réunies. » (Véronique Traverso, 1999, p 05)

Selon Kerbrat Orrechioni le terme « interaction » se définit comme suit : « I'interaction
est une évidente continuité interne (continuité du groupe des participants, du cadre
pation_temporel, ainsi que des thémes abordés), alors quelle rompt avec ce qui la précede et
la suit. »(Kerbrat Orrechioni, 1996, p.36)

En distingue deux types d'interaction (verbale et non verbale), et dans notre recherche

nous s intéressons a | interaction verbale.

L interaction définit comme une relation interpersonnelle entre au moins deux personnes
par laquelle le comportement de ces personnes est influencé 1'un par I"autre, chacun modifiant

son propre comportement en fonction de la réponse de |"autre.

«Il convient maintenant de présenter une premiére délimitation des
phénomenes appréhendés par le terme interaction. Toute action conjointe,
conflictuelle et/ou coopérative, mettant en présence deux ou plus de deux acteurs. A
ce titre, il couvre aussi bien les échanges conversationnels que les transactions

financieres, les jeux amoureux que les matches de boxe. » (Robert Vion, 2007, p.17)

Les linguistes n étaient pas d accord a la définition de I'interaction verbale ; selon
Goffman I'interaction signifie « la rencontre », il affirme que : « par interaction ; on entend
toute l’interaction qui se produit en une occasion quelconque quand les membres d’un
ensemble donnée se trouvent en présence continue les uns des autres ; le terme de «rencontre »
pourrait convenir aussi. » (GOFFMAN cité in : Robert Vion, 1992, p.145)

En revanche, Kerbrat Orrechioni déclare que « interaction » ne signifie pas «
rencontre » et le terme «interaction» est plus vague que « rencontre »,Selonlui,
ilconvientdoncdedéfinir I'interaction n'établit pasun rapport directet univoque avecleterme
rencontre. Elle justifie sa confirmation dans cette perspective : « Pour qu’on ait affaire a une
seule et méme interaction, il faut et il suffit que [’on ait un groupe de participants modifiable
mais sans rupture, qui dans un cadre spatio-temporel modifiable mais sans rupture, parlent
d’un objet modifiable mais sans rupture. » (C. KERBRAT-ORECCHIONI, 1990, p.63)

3. L’interaction verbale



Chapitre IPratiques langagieres et interaction verbale

L interaction verbale désigne une communication orale qui se produit entre deux ou
plusieurs personnes. Autrement dit c est le fait de parler oralement sur un sujet avec la présence

des échanges communicatifs entre les individus.

L interaction verbale cest un exercice de parole entre (locuteur/interlocuteur) ou ils
influencent I"un sur I'autre, ce que Kerbrat Orrechioni affirme dans cette citation : « tout au
long du déroulement d'un échange communicatif quelconque, les différents participants, que
I"on dira donc « interactants », exercent les uns sur les autres un réseau dinfluences mutuelles-
parler ¢ est échanger et ¢ est échanger en échangeant. » (C. KERBRAT-ORECCHIONI, 1990,
p.17)

A partir de cela, I'interaction verbale est un processus d’interaction ne se produit et ne
fonctionne qu’avec la présence de plusieurs participants dans un méme cadre spatiotemporel.
C’est en effet, la présence de plusieurs interlocuteurs qui s’engagent répétitivement dans des

échanges oraux.
3.1. Les caractéristiques de I'interaction verbale

L interaction verbale se caractérise selon le lieu de la recherche, notre recherche aura
dans un milieu scolaire qui présente I'école de formation paramédicale a Tébessa. Donc
I"interaction verbale se passe entre étudiant/enseignant ou bien étudiants /étudiant. Notre

recherche s’ intéresse a I'interaction qui s est produit entre enseignant/étudiant en classe.

D une part, elle se caractérise par la co-présence des sujets abordés en interaction, leur
permet de comprendre avec laide des éléments verbaux et non verbaux (des gestes,

mimiques...)

D autre part, la co-gestion de I'échange communicatif des sujets parlants en interaction
cest-a-dire les deux locuteurs sont responsables du déroulement de ce échange pendant la

communication.

3.2. Lestypes d'interaction verbales

3.2.1. Les interactions symétriques

Encommunicationsymetrique, chaquepartenairedoit essayer d equilibrez ou égalisez

sonr6leetsapresencedans l'interaction.
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a. La conversation

Une conversation est une interaction entre deux ou plusieurs personnes, caractérisée
par La nature égalitaire du cadre d'interaction, dans lequel les partenaires se trouvent
impliqués, et ou ils ont une participation et une voix égales. Par conséquent, en raison des
besoins de communication et des besoins de la vie, la conversation est la plus frequente dans

la communication quotidienne.
b. Ledébat

Un débat est une rencontre entre deux personnes juridiquement égales qui
communiquent pour que chacun défende son idée, sinon imposée (émission télévisée), c'est
une confrontation d'opinions sur un objet particulier, mais cela se passe dans un cadre préfixé,
en plus, des débats incluent généralement un public et un modérateur chargé de s'assurer que

tout se passe bien.

Le débat donc, prend de la discussion son caractere argumentatif, et de I'interview par

son caractere méediatique, en méme temps il s'impose a la conversation.
C. Le dialogue

Le dialogue est une interaction verbale face a face qui ne peut étre Seulement deux
personnes ou plus. Le dialogue existe a la fois sous forme écrite et orale, et il peut s'agir de

dialogues dans des dialogues littéraires, des drames philosophiques et des manuels de langue.
d. Ladiscussion

La discussion peut étre a la fois symétrique et asymétrique, conduisant souvent a une
dispute ou a un accord entre les locuteurs. Quel que soit le résultat, la discussion demeure un
élément crucial d'une communication efficace. Cette discussion a un objectif distinct, comme
elle doit I'étre... Les discussions engageantes sont celles qui captivent les participants et leur
permettent de se persuader les uns les autres. Lorsqu'un participant devient incapable
d'articuler son point de vue, la discussion s'arréte. Cette perspective met I'accent sur
I'importance de discussions a la fois engageantes et significatives. Ce texte est incomplet et
manque de contexte. Sans informations supplémentaires, il est difficile de recréer le texte de

maniére significative. Veuillez fournir plus de contexte ou la phrase/expression compléte.



Chapitre IPratiques langagieres et interaction verbale

e. La dispute

Un differend, semblable a une discussion, peut survenir dans une multitude de
contextes. Ce type de comportement est intrinsequement instable et peut entrainer I'un des
trois resultats suivants : la violence, la cessation de l'interaction ou un retour a la discussion

pour une résolution.
3.2.2. Les interactions asymétriques (complémentaires)

Dans le cadre interactif d'interaction complémentaire, les participants sont affectés soit
a une position "haute” ou "supérieure", et a une position "basse" ou "inférieure", créant une
relation hiérarchique. Notre étude de cas indique que I'enseignant détient le pouvoir, ce qui est
évident a travers sa participation et son statut. Ce pouvoir provient de diverses sources, telles
que leur rble en tant qu'enseignant, leur age, leur expérience et leurs connaissances

approfondies par rapport aux apprenants.
a. La transaction

Cette forme d'interaction s'effectue via la fonction premiére de I'intrusion et constitue
la pierre angulaire de son fonctionnement. Dans le domaine des interactions acheteur/vendeur,
la fonction d'intermédiaire entre l'incursion et I'échange est connue sous le nom d'unité
transactionnelle. Ces unités impliquent de bréves négociations entre des individus a la
recherche de services, comme un libraire avec un client, un chauffeur de taxi avec un passager
ou un commercant avec un acheteur. En régle générale, I'échange entre les parties est limité a

quelques expressions nécessaires pour effectuer la transaction en cours.
b. L entretien

L entretien maintient un accent constant sur un théme particulier, en mettant lI'accent
sur la spécificité tout au long. L'entretien, tout comme d'autres formes d'interactions
complémentaires, est marqué par un lien hiérarchique entre les personnes présentes. Cet
échange de dialogue sert un objectif externe, tel que des objectifs diplomatiques,

journalistiques ou cliniques.

c. L enquéte



Chapitre IPratiques langagieres et interaction verbale

L'enquéte se distingue par un objectif extérieur qui exige la participation. L'enquéte
porte principalement sur des questions de connaissance et implique un enquéteur et un
répondant, le premier occupant une position dominante en tant que premiére personne, tandis

que le second est dans un réle subordonné en tant que deuxieme personne.
d. La consultation

L'existence d'une paire est déduite de cette forme d'interaction complémentaire. Dans
tout partenariat, une partie assume un rdle supérieur tandis que l'autre est subordonnée. Le
partenaire dominant détient le pouvoir ou les connaissances, tandis que le consultant
représente la partie dominée, cherchant de I'aide, des conseils ou des services pour résoudre
les problemes liés a la sante.

e. L interview

Pour que cette derniére sorte d'échange inégal se produise, la participation d'un bindme
est essentielle. Les deux parties impliquées dans un entretien, I'intervieweur et I'interviewé,
occupent chacune une position distincte. La collaboration dans la conception de la
performance, ainsi que la création de nouveaux concepts qui satisfont a la fois I'observateur et

le public, sont impératives.
3.3. Lastructure de I'interaction verbale

Les interactions verbales sont présentées comme des unités structurées appartenant a la
hiérarchie différente. Des linguistes de I'Université de Geneve proposent un modéle est
considéré comme un exemple prototypique d'un modele de type analyse du discours, et Basé sur
différents courants de recherche. E. Roulet (1981) et J. Moeschler ont développé une modeéle en
couches présente plusieurs composants et unités en interaction Niveau : Invasion (la plus grande
unité de dialogue), Communication (la plus petite unité de dialogue), interventions (unités qui
constituent la communication). Leur modéle a traversé Les variations dans le temps, notamment

dans le nombre de niveaux et les unités qui le composent.

Selon les linguistes, 1’interaction verbale posséde des unités qui s’appellent les six rangs
de I’interaction verbale sont : I'interaction, le module, la séquence, I'échange, I'intervention,

I"acte de langage.

3.4. Le modele hiérarchique de Kerbrat Orecchioni
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L école genevoise de Kerbrat Orecchioni présente un modeéle hierarchique qui analyse
les relations entre les constituants de I'interaction et leur structure globale, ce modéle cherche a
mettre I"accent sur I'organisation de I'interaction en illustrant systématiquement les structures
discursives monologiques et dialogiques. Composé de cing unités, ce modéle comprend trois
unités dialogiques : interaction, séquence, échange ; et deux unités monologiques : intervention,

acte de langage.
a. Linteraction

C'est I'unité de niveau supérieur (la plus grande unité qui comprend d'autres unités de
plus en plus petites) qui représente un échange qui se produit entre un groupe d'interactants.
Une interaction est définie selon son type (dialogue, consultation médicale) et son continuum

interne (intervenants, cadre spatio-temporel, sujet aborde).
b. Laséquence

Essentiellement, un bloc est une séquence de tours qui sont interconnectés par un fort
degré de cohérence sémantique (partageant le méme théme ou sujet) ou de cohérence
pragmatique (relative a la méme tache), comme le montre C. Kerbrat-Orecchioni, la séquence
est « comme un bloc d’échanges reliés par un fort degré de cohérence semantique et/ou

pragmatique ».(Kerbrat-Orecchioni, 1998, p.218)

Puisque trois séquences principales ponctuent chaque interaction, la séquence
suivante... Les séquences d'ouverture et de fermeture ont un but relationnel. Laver (1981 :
291) cité par C Kerbrat Orecchioni définit I’ouverture comme « un moment de haute tension »,
et la séquence de cloture comme « section particulierement délicate ». (Kerbrat-Orecchioni,
1998, p. 224)

Les interactions sont constituées d'une quantité indéterminée de séquences, distinguées
par leur durée et leur nature. Chaque séquence est ensuite subdivisée en unités plus petites,

appelées échanges.
c. L'échange

Dans le domaine du dialogue, I'échange est I'unité la plus fondamentale. Composé d'un

minimum de deux haut locuteurs distincts,Selon C. Kerbrat Orecchioni « c¢’est avec I’échange
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que commence [’échange c'est-a-dire le dialogue au sens strict ». (Kerbrat-Orecchioni, 1998,
p.224)

C’est un ¢élément essentiel de la conversation. L'échange commence lorsque le premier
orateur initie une intervention, jetant les bases de I'apport réactif du second orateur. Les
contraintes imposeées par le premier locuteur guident la réponse du second, comme une
question appelant une réponse. Ainsi, un échange nécessite deux énoncés distincts, I'un étant

une demande et 1'autre une réponse, un échange de salutations...
d. L'intervention

Dans toute conversation donnée, la plus grande unité monologique est connue sous le
nom d'intervention. D’aprés V. Traverso (2007 : 36) « L intervention est généralement produite
par un seul locuteur, elle ne contient qu’un seul acte ou bien plusieurs hiérarchisés qui se
distinguent selon leurs fonctions dans [’échange » (Traverso.V, 2007, p.36) Cela peut prendre
deux formes : il peut étre initié par le locuteur, ou il peut étre réactif a une déclaration

précédente.

C'est essentiellement la contribution unique d'un individu dans un échange de dialogue
spécifique. Intervenir au cours d'une conversation peut se produire a différents moments. Bien
que cela puisse se produire parallelement a un tour de parole, ce n'est pas toujours le cas.
Souvent, un tour de parole comprend a la fois une intervention de réponse a I'échange
précédent et une intervention d'initiative a I'échange a venir. Quelques exemples de telles
interventions incluent poser/répondre a une question, complimenter/réagir a une déclaration,

étendre/refuser une invitation...etc.

e. L acte de langage

C'est I'action verbale minimale effectuée par le locuteur : demander, blamer, assertion.
Le terme« acte de parole » trouve son origine dans les travaux d'Austin (1962) sur la théorie
des actes de parolel pour qui le but du langage n'est pas seulement d'exprimer Le monde tel
que congu par la linguistique moderne, mais agissant sur les autres et mettant en ceuvre des

actions.
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Un acte de langage est une entité concise et autonome qui pose des problemes de
définition en raison de ses frontieres ambigués. Divers actes de langage ont tendance a se
chevaucher, ce qui rend difficile la distinction entre les demandes et les ordres, ou les

suggestions et les conseils.

4. L alternance codique

Dans un sens générale I"alternance codique cest la fait de mixer deux langues en méme
temps pour communiquer. L alternance codique est une stratégie de communication dans lequel
le locuteur utilise deux codes linguistiques différents dans le méme discours. Ce changement de
langues peut intervenir selon les contextes ou la situation de communication. Ce que Walker
affirme dans cette perspective : « I'alternance codique se produit quand un locuteur bilingue

change de langue au sein d une seule et méme conversation. » (Walker, 2005, p.200)
J. Dubois ajoute une autre définition :

« On appelle alternance de langues la stratégie de communication par
laquelle un individu ou une communauté utilise dans le méme echange ou le méme
énoncé deux variétés nettement distinctes ou deux langues différentes alors que le ou
les locuteur(s) sont expert(s) dans les deux langues ou dans les deux variétés.»
(Dubois J, 1994, p.122)

4.1. Les types de l'alternance codique

4.1.1. L’alternance codique situationnelle

Ce type spécifie différentes variantes dans différentes situations de communication, Il
s'agit d'un changement li¢ a une modification de I'environnement de communication. En
fonction des différentes activités et contextes du milieu social du locuteur, Interlocuteurs,

répertoire et compétences linguistiques des participants Interactif.

On parle de code switching situationnel lorsqu’il y a changement de situation ou de

contexte, d’activité ou d’interlocuteur.
4.1.2. L alternance codique conversationnelle

En ce qui concerne l'alternance situationnelle, nous constatons que l'alternance

conversationnelle se produit presque imperceptiblement et automatiqguement, de sorte qu'en
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Dans certains cas, le locuteur ne le controle plus. Cela se passe au niveau syntaxique,

phonologique et morphologique.

C'est plus conforme a l'utilisation de deux langues dans la méme conversation sans

changer d'interlocuteur, de sujet, de lieu ou d'autres facteurs de communication.
5. Bilinguisme/plurilinguisme

Le bilinguisme est une condition sociolinguistique et une caractéristique du sujet de
pratiques deux langues ou plus. C'est un concept linguistique qui signifie Différentes utilisations
de la langue par les individus ou différentes variétés de langues, ou, par un groupe de personnes
a des degrés divers Dans un sens restrictif, le bilinguisme se définit par rapport au schéma
Apprendre une langue. Dans ce cas, une personne est considérée bilingue si elle a
Naturellement bilingue (par opposition aux multilingues qui apprennent une ou plusieurs
langues) Gréace a la scolarisation de plusieurs langues. Dans un sens moins restrictif, on peut
définir toute concept parlée comme bilingue Pratiquer deux langues différentes en
communication orale ou écrite. Le bilinguisme est généralement défini comme une personne

qui parle deux langues ou plus personnel.

Selon William.F.MACKEY le bilinguisme est : « Un phénomene mondial. Dans tous
les pays, on trouve des personnes qui utilisent deux ou plusieurs langues a diverses fins et dans
divers contextes. Dans certains pays, pour étre considérée comme instruite, une personne doit

posséder plus de deux langues » (William Francis Mackey, 1976, p.48.)

Le plurilinguisme et le bilinguisme sont des concepts généraux Utilisations alternatives
pour spécifier deux ou plusieurs langues via un Individus, groupes ou populations entiéres. Une
partie de l'auteur Différencier le bilinguisme du trilinguisme, du tétralinguisme et du

multilinguisme, selon La notion de langage comme systéme fermé.

D’autres travaillent Terme générique pour le terme bilingue. Et certains sont bilingues et
polyglottisme sont plus ou moins équivalents. Si multilingue fait référence a la coexistence des
langues dans une région ou une société particuliere, Le multilinguisme fait référence a la
diversité des langues réelles, a la fois individuelles et impersonnelles standardisation. On peut
schematiquement envisager des situations multilingues sous deux angles principaux : d'un point
de vue structuraliste, ces situations réunissent des langues différentes ; D'un point de vue
dynamique, ils génerent des pratiques langagiéres Possede les caractéristiques de mélange et de
fluidité.


https://www.google.com/search?biw=911&bih=417&tbm=bks&tbm=bks&q=inauthor:%22William+Francis+Mackey%22&sa=X&ved=2ahUKEwj80OWziZH_AhVtUKQEHTV8Ar4Q9Ah6BAgFEAU
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« Le plurilinguisme est la connaissance d'un certain nombre de langue ou la coexistence
de langues différentes dans une société donnée» (cadre européen commun de référence pour les
langues, 2001, p.12)
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Introduction

S'intéresser aux Francais sur objectif spécifique, c'est investir dans un domaine ou deux
parametres entrent en jeu, ceux de la demande et de I'offre.

En fait, le FOS n'aurait jamais vu le jour s'il n‘avait pas été salué par une communauté
dont les besoins sont étroitement liés a l'urgence linguistique que suscite la formation
professionnelle.

A cette fin, FOS sélectionne et intervient de maniére sélective dans des domaines ou le
langage commun n'est pas le bienvenu (en un sens, FOS opére une approche spécifique,
apprenant a se concentrer sur les formes d'objectifs communicatifs fonctionnels en éliminant
les objectifs liés a l'acquisition du langage). C'est un outil qui a I'avantage d'initier des
programmes (vers l'acquisition d'au moins une compétence langagiére) urgents et rapides

mais efficaces, visant a combler le déficit immédiat.
1.  Langue de spécialite

Les spécialistes développent souvent un langage spécialisé pour communiquer entre
eux de maniere claire, précise et efficace. Ce langage est exclusif aux individus dans un

domaine particulier de I'activité humaine et est congu a des fins d'expression professionnelle.

Chaque profession a sa propre langue vernaculaire, que les praticiens utilisent
généralement pour communiquer entre eux au travail. Ceux qui appartiennent a un domaine

spécifique doivent bien connaitre sa langue unique et I'utiliser judicieusement.

Les langues spécialisées se rapportent généralement a des domaines d'expertise
spécifiques tels que la science, la technologie ou les sciences sociales. Chaque profession,
discipline ou groupe d'individus utilise son propre langage spécialisé, qui emploie un
vocabulaire unique pour transmettre des connaissances spécifiques. Ce vocabulaire spécialisé
sert d'outil de communication pour les professionnels dans leurs domaines respectifs

(scientifiques, techniques, sociaux, etc.)

Chague domaine d'étude, chaque domaine d'expertise, Chaque profession dispose d'un

by

ensemble d'outils et de compétences spécifiques a ce domaine, permettant aux individus

d'exceller dans leurs industries respectives.
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Les langues specialisees sont uniques en elles-mémes. Chaque langue est adaptée a un
domaine d'expertise particulier, utilisant un ensemble spécifique de termes et de regles, Lexique

distinctif, servant de conduit pour des informations spécialisées,

La langue peut s'averer compliquée pour certains et inintelligible pour d'autres qui ne
connaissent pas ses nuances. Il contraste fortement avec le lexique familier utilisé par la plupart
des locuteurs. Ce fragment seul ne peut pas étre recréé efficacement sans autre contexte.
Veuillez fournir plus d'informations ou le texte original complet afin que je puisse mieux vous

aider.

La langue de spécialité se rapport a un ensemble particulier de vocabulaire et/ou de
terminologie. Le langage utilisé pour décrire des conditions particulieres est unique et limité a
cette affection spécifique. Un domaine d'étude ou d'expertise particulier dans un domaine

donné.

Le langage spécialisé partage des ressources communes avec le langage standard, mais il

possede également ses propres caractéristiques distinctes.

L'utilisation d'un langage spécialisé a tendance a restreindre les options syntaxiques et a

limiter les sens multiples.

Afin d'éviter toute confusion causée par I'homonymie, il convient de s'abstenir d'utiliser
des synonymes et d'utiliser plutdt des termes précis et irremplagables. Le langage utilisé doit
également vehiculer des émotions et de la subjectivité, et étre riche en vocabulaire. Cela aidera

a créer un impact plus puissant.

Dans des domaines spécifiques, tels que la médecine, un expert en diabete est
généralement connu comme un spécialiste du domaine par le terme « diabétologue » qui fait
référence a un professionnel de la santé spécialisé dans le traitement des patients diabétiques.
Bien que ce terme puisse étre utilisé au sein de la communauté médicale, il existe également

d'autres termes liés a la condition qui peuvent étre couramment utilisés dans le langage courant.

De plus, une langue professionnelle se caractérise par la communication entre experts,
elle est impliquée par le public, et son concept spécifique est un ensemble de termes

scientifiques, qui se référent a un domaine defini.

1.1.  Le francais scientifique et technique
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Le francais scientifique et technique est le premier du genre, congu pour enseigner un
francais de spécialité qui va au-dela de l'usage général. « L appellation du francais scientifique
et technique était utilisée a I'époque pour cette langue de spécialité dans les domaines
scientifiques et techniques. »(QOTB H. A. A, 2008, p.83)

Les années 1960 marquent un tournant dans l'enseignement de la langue francaise,
avec une évolution vers un public plus spécifique. Avec l'influence décroissante du francais
sur la scene internationale, les autorités politiques francaises ont cherché a étendre leur portée

dans divers domaines.
Selon CUQ et GRUCA :

« Le francais scientifique et technique décrit a la fois un public de scientifique et la

variété de la langue qui est censée leur appartenir ou dont on suppose qu’ils auront besoin
dans leurs activités professionnelles » (CUQ.J, GRUCA.I, 2003 p.62)

Le FST Destiné a un public scientifique et technique, le titre FST reconnait la diversité
de la communaute scientifique. Cependant, il est crucial de se rappeler que dans un contexte
d'apprentissage d'une langue, I'apprenant individuel occupe toujours le devant de la scéne. Un
individu ayant une inclination "scientifique" peut se manifester dans divers roles tels que
chercheur, technicien, enseignant, professionnel ou étudiant. Il convient de noter que la
profession, la formation ou les études de l'individu peuvent ne pas dicter exclusivement ses

besoins langagiers.

La terminologie scientifique et technique a essentiellement une fonction de dénotation,
de dénomination, et elle tend a étre univoque, méme si certaines de ses composantes (racines
ou opérateurs) sont polysémiques. Une fois utilisé dans son domaine pacifique, il a tendance a
rester sans ambiguité. « Lorsque les apprenants qu’ils soient, devront se former, s’informer,
communiquer en francais dans un domaine scientifique ou technique précis, dans un
environnement professionnel ou universitaire, on pourra parler de besoins linguistiques liées a
la communication scientifique » (EURIN BALMET.S, HENAO DELEGGRE.M, 1998, p.69.)

1.2. Le francais de spécialite
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Entre 1963 et 1973, une variante de la langue francaise connue sous le nom de «
francais de spécialité » a été utilisée. Cette variante a été congue pour s'adresser a des publics

spécialisés, en simplifiant leur acces aux études scientifiques rédigées en francais.

Le francais de spécialite, également appelé langue de spécialité, est une méthodologie
globale utilisée dans divers domaines pour transmettre des connaissances a un public
particulier, principalement axé sur I'expertise professionnelle. L'approche consiste a utiliser
une terminologie spécifique au domaine, qui varie selon le domaine d'études. Par exemple, les
étudiants en agronomie, en medecine ou en biologie apprendront le francais des
professionnels de ces domaines respectifs, tels que les agronomes, les médecins et les

biologistes.

En effet, le terme « francais de spécialité » est historiqguement le premier a désigner des
méthodes destinées a des publics spécifiques qui étudiaient le francais dans une perspective
professionnelle ou universitaire. Ces méthodes mettent [’accent sur une spécialité (francgais
médical, juridique, de [’agronomie, etc. .) ou sur une branche d’activité professionnelle
(tourisme, hotellerie, banques, affaires, commerce, journalisme et communication.....etc. »
(MANGIANTE.J.M, PARPETTE.C, 2004, p.96)

1.3. Le francais sur objectif spécifique

Initialement, la notion de francais sur objectif était restreinte au domaine de
I'enseignement du francais langue étrangere. Il a été créé comme une solution pour répondre
aux besoins des adultes qui avaient besoin de connaissances en francais selon leurs exigences

professionnelles.

Il était destiné aux personnes qui ne parlaient pas couramment le francgais mais avaient
besoin d'accéder a l'information communiquée dans cette langue. L'idée était de les aider a
acquérir I'expertise nécessaire dans leurs domaines respectifs. Répondant a des demandes

ciblées de formation spécialisée.

L’enseignement sur objectifs spécifiques vise a doter les individus des compétences
linguistiques nécessaires pour mener a bien des taches spécifiques dans leurs domaines

respectifs.
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Le FOS s'adresse aux universitaires et aux professionnels qui ont une expertise dans
des domaines spécifiques mais qui souhaitent suivre des cours de frangais pour des objectifs
académiques ou professionnels. Ce public ne cherche pas a apprendre le francais en général,

mais plutdt un francais pertinent pour atteindre un objectif précis et bien défini.

Deux facteurs clés distinguent I'approche FOS : des objectifs d'apprentissage précis et
des contraintes de temps strictes. Ces parameétres nécessitent une approche méthodique qui
comprend la réalisation d'une analyse des besoins, lidentification des scénarios de
communication cibles et leurs discours associés. Cette analyse sert de base a la construction
d'un programme d'enseignement qui utilise des données linguistiques authentiques,
soigneusement sélectionnees, traitées et transformées en matériel de formation efficace. Chaque
programme de formation est adapté aux besoins spécifiques du public vise, déterminés par une

analyse méticuleuse des besoins.

La mise en place de sessions d'enseignement et leur personnalisation pour répondre aux
exigences et aspirations précises des apprenants ayant des objectifs professionnels ou

académiques distincts dans des contextes spécifiques dépendent de ces attributs déterminants.

Ainsi, « le FOS se caractérise par une ingénierie de formation sur mesure qui considere
chaque demande comme unique. Cela explique que le FOS, pensé dans sa singularité, s écrit
alors au singulier (francais sur objectif spécifique) » (MOURLHON-DALLIES Florence, 2006,
p.26)

1.4. L objectif du FOS

L'objectif principal de FOS est de transmettre rapidement des compétences
linguistiques spécialisées. 1l vise a doter les apprenants des savoir-faire linguistiques
nécessaires pour approfondir leur appréhension des échanges professionnels ou académiques,
tant a I'écrit qu'a I'oral. FOS se concentre sur l'utilisation précise d'un langage qui répond a des

besoins spécifiques.

Dans D’institut paramédical a Tébessa, 1’objectif de 1’enseignement/apprentissage du
francais médical vise 1’acquisition des connaissances langagiéres et la maitrise de la langue de

spécialité chez les étudiants stagiaires pour avoir des compétences communicationnelles.

2. Langage médical
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Dans chaque profession ou industrie, les professionnels parlent une langue spécifique a
leur domaine. En médecine, le langage médical est considéré comme le motif correspondant a

I'organe, a la maladie et a I'acte de traitement.

En fait, la spécificité du langage médical réside dans l'utilisation d'un vocabulaire
spécifique, en constante évolution avec les decouvertes faites par la communaute scientifique.
Elle est définie en tant qu’un « ensemble des moyens qu utilise le médecin pour communiquer a

un autre médecin des informations relatives a sa spéecialité. » (Bernd SPILNER, 1982, p.19)

De plus, il doit étre réservé aux debutants dans le domaine médical ou paramédical, il
leur permet d'aborder le méme objet de maniére plus concise dans leur domaine de

spécialisation, afin que les informations a transmettre soient de grande qualite.

Ainsi, pour communiquer entre eux, les médecins utilisent le vocabulaire scientifique
professionnel du domaine de la santé, le but est d'expliquer la réalité, rien de plus. Mais il ne
faut pas non plus confondre les langues spécialisées avec les vocabulaires spécialisés, c'est-a-

dire les langues qui ne se limitent pas a une liste de mots précis.

Enfin, le langage médical est une forme de communication partagée de maniére
cohérente entre experts d'un méme domaine. Il s'agit de connaissances et d'un vocabulaire
spécifiques partagés par des personnes travaillant dans le méme métier. Ce vocabulaire n'est

qu'une partie du langage médical qui forme lui-méme la langue médicale.
2.1. Francais médical

Le francais médical est un domaine d'études qui fait partie de la spécialisation de FOS.
Ce sont des termes qui sont principalement empruntés au latin et au grec, essentiellement.
L'abondance de la terminologie médicale peut étre attribuée a ses progres et a son évolution
dans le temps. Le domaine dispose d'un lexique vaste et diversifie. Ensemble de mots a sens
unique, relevant exclusivement du domaine de la médecine. Ce vocabulaire trouve son utilite
dans le contexte medical.

Le domaine de la médecine est réputé pour son adhésion a la rigueur scientifique. Il
s'est adressé a un auditoire. Un expert médical (y compris des étudiants spécialisés, des
médecins et des infirmiéres) soignants).Cela est expliqué par Tolas « Certains éléments
syntaxiques et lexicaux sont focalisés, leur fréquence d’occurrence, leur combinaison, ou leur

absence fait la spécificité du discours scientifique». (Tolas. J, 2004, p.8)
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L'intention derriére I'utilisation du jargon est de restreindre I'étendue de la
communication. Le terme "spécificite” se rapporte a l'utilisation de mots particuliers d'un
langage général. Pour éliminer toute confusion ou interprétation erronée, il est important
d'utiliser un langage qui véhicule une signification claire et précise.

La langue utilisée dans le domaine médical, communément appelée francais medical,
présente des similitudes avec d'autres langues spécialisées avec son vocabulaire et sa
terminologie distincts.

La particularité lexicale renvoie a un usage distinct de la terminologie. L'emploi
d'affixes, d'abréviations et de combinaisons de mots contribue a la formation de courants dans

le langage. Plusieurs unités peuvent étre reliées par des traits d'union.

2.2. Le lexique médical

Le lexique médical est un ensemble spécialisé de termes utilisés dans le contexte de la
médecine. Son vocabulaire est compose de mots avec des significations particulieres qui sont
propres au domaine et se distinguent des autres industries. Ces termes sont tres spécifiques et

adapteés a la profession médicale.

L'étude de la terminologie médicale implique I'exploration du langage technique
utilisé dans le domaine de la médecine, y compris les abréviations médicales et les éléments
connexes. Ce type d'étude vise a catégoriser et a systématiser le vocabulaire utilisé dans un
domaine de spécialité particulier, offrant ainsi une compréhension globale des connaissances

utilisées dans ce domaine.

La terminologie médicale est souvent construite a partir d'une combinaison de radical,
préfixe, suffixe et tiret(s). Ces affixes jouent un réle essentiel dans la modification du sens du
terme. Les traits d'union, en particulier, sont utilisés pour indiquer la relation entre les

différents composants d'un mot.

Souvent les mots médicaux se composent d’un radical, un préfixe, un suffixe et un ou
des trait(s) d’union. Ceux sont les affixes qui contribuent a la modification du sens du terme

médical, le trait d’union est utilisé pour marquer la relation entre les composantes d’un mot.
Exemples

a-Absence d’Agalaxie : absence de lait
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An- Manque de Anémie : diminution des globules rouges

-algie douleur Antalgiques : anti douleur

Anti- Contre Antipyrétique : combat la fievre

-ectomie Ablation Néphrectomie : ablation d’un rein

-émese vomissement Hématémese : vomissement de sang

-émie Sang Glycémie : concentration de sucre dans le sang

Epi Au-dessus Epiderme : couche superficielle de la peau

-géne Engendre, produit Endogene : d0 a des causes internes

-iatre Médecin Pédiatre

-ite Inflammation Otite : inflammation d’une oreille

-lyse Dissociation Dialyse

Myco- Champignon Mycose : affection parasitaire

Oide Qui a la forme d'Ovoide : en forme d’ceuf

Path, pathie Maladie Pathologie : science qui étudie les maladies
2.3. Caractéristiques du vocabulaire médical

Le domaine médical se caractérise par un vocabulaire extrémement riche et en méme
temps difficile & manipuler. Les termes utilisés sont souvent vagues et imprécis. Ils sont
rarement soumis a des définitions strictes acceptées par la profession médicale dans son

ensemble.
Le vocabulaire médical présente un certain nombre de caractéristiques :

- les termes employés en pratigue médicale occidentale puisent, pour la plupart, leur

origine dans le jardin des racines grecques et latines.

- chaque génération de médecins a apporté sa propre terminologie, qui s’ajoute a celle

des genérations précédentes.
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- I’emploi de termes éponymes est trés fréquent : on donne a la ma maladie.

- absence de standardisation ameéne a de nombreuses imprécisions si contexte n’est pas

pris en compte.
- ce vocabulaire a un caractére tout particulierement implicite.

A coté de ces quelques traits particuliers du vocabulaire médical, il faut noter, au sein
des écrits :

- des formes syntaxiques utilisées avec moindre fréquence par le francais courant.

- la médecine fait grand usage de phrases incomplétes (listes de mots en apposition
phrases sans verbe, etc.)

- elle déploie en outre toutes les ressources de la paraphrase nominale, emboitant a
souhait préfixes et suffixes dans des néologismes dont la concision sémantique va de pair avec

une obscurité ou les praticiens eux-mémes se perdent souvent.
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Introduction

Dans ce chapitre, nous approfondissons les éléments théoriques de la partie pratique.
Dans un premier temps, nous avons identifié le terrain de recherche, ainsi, nous allons citer le
public sélectionné et pour clarifier notre travail, nous allons donner une explication de la
méthode de travail. Suivis par une présentation détaillée de la fiche d’observation choisie,
nous allons I’appliquer sur nos enregistrements afin de montrer les actions de I’enseignant et
les étudiants et de cités nos remarques pendant le déroulement du cours. Enfin, nous allons
analyser les interactions verbales entre enseignants/étudiants et nous allons aussi identifier les

difficultés linguistiques produites lors de I’interaction verbales.
1. ldentification de I établissement

Nous avons choisi I'école de formation paramédicale a Tébessa, comme terrain de

recherche, c'est le seul institut paramédical a Tébessa.

Cette école se situe sur la route de Constantine de Tébessa.
2. ldentification du public

L’¢tude porte sur le cas des étudiants de I’institut paramédical de Tébessa. Le public

observeé est ceux de la deuxiéme année spécialité infirmiére de santé publique.

Les étudiants d’autres groupes nous informent que ce groupe choisi est le meilleur par
rapport aux autres groupes selon les résultats obtenus apres les contréles. Il se compose de 21

¢tudiants, 13 filles et 8 gargcons. L’age des ¢tudiants est entre 19 et 20 ans.

En ce qui concerne les enseignants, les enseignants de I'école de formation paramédicale
sont des médecins généralistes, des médecins spécialistes, des inspecteurs...Et pour notre
travail de recherche, nous avons travaillé avec deux enseignants : le premier est un inspecteur

pédagogique et le deuxiéme, c'est un enseignant stagiaire.
3. Déroulement de I'enquéte

Pour mener une recherche scientifique, un chercheur dispose d'un éventail de
méthodes. Grace a une comparaison et une analyse minutieuse, ils sélectionnent la méthode
qui correspond le mieux a leurs objectifs. Pour notre modeste recherche, nous avons choisi la

méthode "enquéte”, car elle fournit des informations inaccessibles que d'autres méthodes ne
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peuvent pas. C'est aussi I'approche la plus adaptée au théeme de notre recherche. Pour mener
une enquéte, le chercheur peut utiliser diverses techniques telles que des questionnaires, des
enregistrements et des entretiens.

De Singly. F définit I’enquéte « comme un instrument de connaissance du social (...)
elle contribue a la connaissance de [’objet de la recherche, a la mise en ceuvre de sa description
rigoureuse et objective, a l’élaboration des schémas explicatif » (Singly.F, 1992, p.28)

Le processus d'enquéte comprend la proposition d'hypothéses, la collecte
d'informations, I'examen et l'interprétation des résultats, et finalement la présentation des
résultats. L'enquéte permet de décrire, de clarifier et d'accentuer les expériences et les
logiques des participants. Chaque enquéte doit passer généralement par trois étapes
I’observation, I’analyse et I’explication des données, ce qui lui donne un caractére scientifique.

Pour mener cette recherche, nous avons choisi 1’enquéte comme méthode de travail.
Notre enquéte a au lieu de I’école de formation paramédicale a Tébessa. Dans le but d’analyser

les interactions verbales entre enseignant et étudiants.

3.1. Meéthode de travail et difficultés rencontrées

Notre étude consiste a analyser les pratiques langagiéres dans une perspective
sociolinguistiqgue. Comme indiqué précédemment, nous allons faire des enregistrements a
analyser, en plus, nous avons créé une fiche d’observation a travers laquelle nous allons

identifier des informations et des remarques sur le cours.

Danschaqueétude sociolinguistique, ilexisteplusieursméthodesdecollectededonnées,

nousavonschoisi d'utiliser lesdeuxméthodessuivantes : enregistrement et observation.

Quand on parle de santé, on parle forcément du secteur paramédical, qui est une
branche du ministére de la Santé dans laquelle différentes spécialisations enseignées avec des
professeurs et des médecins en langue frangaise, qui vous a été un guide pour rejoindre 1’une
des institutions pour un mémoire de fin d’études, nous avons donc étudié la situation entre
I’enseignant et I’¢tudiant et ’interaction entre eux. Comme dans tout travail de recherche,
nous avons rencontré plusieurs difficultés, dont notre refus par la majorité des enseignants et
notre acceptation d’une Seule spécialité par trois enseignantsseulement. La majorité des
professeurs ont refusé de faire des enregistrements et pendant le cours ou nous avons en train

d’enregistrer, une étudiante a refusé de parler lorsqu’elle voit que nous avons fait des
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enregistrements. Ensuite, il a fallu beaucoup de temps pour écouter les enregistrements.

Finalement, le manque de ressources littéraires au niveau de la bibliothéque universitaire.
3.2. Enregistrements et transcription

Pour réaliser notre travail de recherche et pour atteindre les buts souligne au départ, nous
avons fait des enregistrements pendant les cours a 1’école de formation paramédicale. Nous

avons fait deux enregistrements avec deux enseignants en méme groupe.

L’enregistrement des interactions s’est déroulé durant le mois de mars de I’année
scolaire 2022/2023, étalé sur presque une heure et 15 minutes. Nous avons enregistré avec deux
téléphones portables, le premier est posé sur le bureau pour enregistrer les interactions verbales
de I’enseignant et le deuxiéme est posé au fond de la classe pour enregistrer les interactions des

étudiants.

Séance 01 : la premiere séance avait lieu dans la salle de 2e année ISP, elle a duré une
heure et 30 minutes, cette séance est la premiére séance dans le module, elle est subdivisée par
I’enseignant en deux parties, la premiére, c’est une introduction générale du module et la

deuxiéme, c’est pour le premier cours.

Seéance02 : la deuxiéme séance avait lieu dans la salle de 2e année ISP, elle a duré une
heure et 30 minutes. Elle est subdiviséepar 1’enseignant en deux parties : la premiére partie
consacrée pour terminer la lecon qu’ils ont étudiée la séance précédente qui est la maladie de la
brucellose. La deuxieme partie de la séance, il commence une nouvelle lecon intitulée la

rubéole et les oreillons.

Notre enregistrement a pour but d’examiner les interactions verbales entre les
enseignants et les ¢étudiants afin d’observer les stratégies utilisées pour faciliter la
compréhension. Par notre analyse, nous cherchons a démontrer comment les interactions jouent

un role sur la compétence lexicale, communicatif, sociolinguistique.

En ce qui concerne la transcription des enregistrements, la transcription des donneées était

pour nous certainement leplus difficile et nous a pris le plus de temps.

Nous tenons aussi a signaler que le probleme majeur rencontré pendant la transcription
des données, c’est I’arabe dialectal qui est d’un c6té exclusivement oral et ne possede pas une

grammaire normalisée et unifiée de I’autre.
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Pour la transcription de I’enregistrement choisi, nous avons choisi la liste de conventions

suivantes :

P : enseignant

E : étudiant

EEE : plusieurs étudiants parle en méme temps
[...] : indigue une coupure due au transcripteur
Cavennn ? » :Un passage inaudible ou incompréhensible
/ : Pause courte

/- Pause moyenne

/I . Pause langue

[ 1: Chevauchement de parole

= interruption

- : mot non intégralement identifié.

3.1. L’observation

Nous avons choisi une deuxieme méthode avec ’enregistrement, c’est 1’observation,

nous avons assisté en classe avec les étudiants pour observer ce qui déroule pendant le cours.

Donc, on a préparé une fiche d’observationqui se compose de deux grandes lignes ; le
premier, c’est pour les renseignements du cours (date, temps, branche, niveau, module,

enseignant...) Et la deuxieme ligne, c’est pour nos remarques.

- Ce tableau montre la fiche d’observation avec laquelle nous allons travailler.

Date :
Temps :
Branche :
Niveau :
Module :
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Enseignant :

Remarques :

La fiche d observation du 1 er cours

Date : 15/03/2023
Temps : 13 :30 == 15 :00
Branche : ISP

Niveau : 2e année
Module : projet de soin

Enseignant : inspecteur pédagogique

Les remarques :

e L’enseignant commence le cours par une introduction du module.

e || utilise la langue frangaise pour expliquer le cours et quelques mots en arabe
dialectal.

e |l utilise des gestes et des mimiques aussi pour expliquer quelques mots ou pour
dit oui ou non.

e Les étudiants parlent en arabe dialectal pour poser des questions ou pour répondre
aux questions de leur enseignant, sauf les termes médicaux en francais.

e L’enseignant corrige les fautes d’oral aux étudiants.

e [ ’utilisation de la data show.

La fiche d observation du 2 éme cours

Date : 20/03/2023
Temps : 13 :30 == 15 :00
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Branche : ISP
Niveau : 2e année
Module : maladies infectieuses

Enseignant : enseignant stagiaire

Les remarques :

e [I’enseignant explique le cours et parle en frangais seulement.

e Les étudiants posent des questions en arabe dialectal.

e L’enseignant oblige les étudiants a essayer de parler en francais mémes’ils sont
faux et lui corrige.

e I’enseignant utilise le tableau pour écrire les mots qui n’ont pas comprise pour les
étudiants.

e L’utilisation de la data show.

e L’enseignant donne une pose de 2 min apres qu’il termine le premier cours.

Le but de I’observation est de recueillir des donneées sur les interactions verbales entre
I’enseignant et les étudiants dans la salle a I’école de formation paramédicale ; pour relever les
différentes difficultés linguistiques rencontrées par les ¢étudiants et pour I’analyse des

enregistrements seront faciles.

4. Analyse des enregistrements

4.1. Analyse conversationnelle

Lorsque les chercheurs analysent des conversations, ils recherchent des corpus naturels
et spontanés a traiter et a étudier. Ces données sont généralement collectées par le biais
d'enregistrements audio ou vidéo de conversations quotidiennes. Pour obtenir ces données, les
chercheurs peuvent utiliser des questionnaires audio ou d'autres formes de collecte.
Cependant, avant d'analyser ces conversations, ou on peut le voir qu’avant d’arriver a 1’étape
d’analyse de ces conversations naturelles. On peut tout d’abord faire une étape tres importante,
c’est I’enregistrement et puis la transcription de ces conversations auxquelles nous utilisons des

normes et des chiffres particuliers.

Nous pouvons suivre une approche structurée pour analyser la conversation en la
segmentant en trois parties - séquences d'ouverture, de corps et de fermeture. Cela nous aide a

mieux organiser la conversation. Pour catégoriser davantage la conversation, nous pouvons
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appliquer une analyse de classement. Il s'agit d'identifier différents éléments au sein de
chague séquence, tels que des échanges comprenant au moins deux tours de parole. Des
exemples de tels échanges incluent des paires adjacentes, qui peuvent étre sous la forme d'une

question-réponse ou d'une demande-acceptation, entre autres.

Dans un premier temps, il faut identifier les interventions presentes dans les différents
échanges ; par la suite, nous pouvons analyser si le message est compréhensible. La structure
de la conversation et le vocabulaire de ses participants subissent des changements au cours de

la discussion.
4.2. Analyse des données

Apreés la transcription des enregistrements de premier et deuxiéme cours et avec deux
différents enseignants avec le méme groupe des étudiants de deuxiéme année ISP, on
commence notre analyse et faire une distinction des interactions avec les deux enseignants
comme nous avons mentionné précédemment que I’enseignant du premier cours est un
inspecteur pédagogique et le deuxiéme est un enseignant stagiaire. Selon le modele hiérarchique
de KerbratOrecchioni,on peut distinguer trois séquences dans 1’interactionqui sont : la séquence

d’ouverture et le corps et la séquence de cléture.

Pour la séquence d’ouverture, on dira que 1’ouverture de chaque discussion est le point
de départ pour lancer une discussion entre les participants quel que soit leur type, par exemple,
il contient : salutations, pré-salutations... Dans la présentation du cours, on trouve généralement
des salutations puis un résumé en quelques mots de quoi s’agit-il la séance précédente. En
outre, on passait du corps de I’interaction qui présente le theme du cours et la cléture contient
des remerciements, des salutations finales... Tout d’abord, nous commencgons notre analyse de

corpus par le fait de découper nos enregistrements a des séquences :
Séquence d’ouverture

Cours 01

La séquence d’ouverture commence ou 1’enseignant nous présente aux étudiants ou le
systéme de tours de paroles n’est pas organisé dans lequel les étudiants parlent au hasard.

Apres, les salutations et les remerciements entre nous et les étudiants et ’enseignant, il y a une
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ouverture dans laquelle I’enseignant parle de la séance précédente et parle de ce qu’il va faire

dans cette séance.
Cours 02

Le debut de la session était a 13 :30 pmjusqu’a 15 :00 pm avec un enseignantstagiaire,
nous avons 6 minutes de retard, car nous attendions que le directeur des études parle avec le
professeur stagiaire pour venir a la salle et faire un enregistrement audio, il a accepté d’assister,
en premier lieu, I’enseignant posez-nous des questions comme quelle spécialité étudions-nous et

sur quoi notre mémoire de fin d’études.

Audébut,il pose des questions a ses étudiants sur le contenu du cours, le dernier
cours,c’était quoi et les étudiants répondus par :intitulé la brucellose,l’enseignant va accélérer et
explique dans 10 minutes ou bien 15 minutes la lecon de la séance précédente qui est la

brucellose et posent beaucoup des questions.

Les étudiants donnent des réponsesParfois justes et parfois fausses.Comme premiére
observation le professeur utilise 1’alternance codique entre francais et arabe et les étudiants

parlent beaucoup par I’arabe dialectal.
Le corps de I'interaction

Cours 01

Dans cette séquence, on a rapidement constaté que cette séquence est le coeur de la
conversation, ou I'enseignant entre dans le vif du sujet comme présenter le sujet et le theme.
Cette séquence commence par une introduction de module de projet de soin puis le
développement du cours ou I’enseignant a utilisé le data show pour présenter le cours. On peut
dire que dans cette séquence le systeme de tours de parole est bien appliqué ou il y a plus de 7

échanges.

Cours 02

Dans 1’heure restante le professeur prendre 30 minutes,il prenait 15 minutes pour
présenter une nouvelle legon d’origine virale sur le data show qui s’intitule la rubéole, il a
utilisé la méthodologie consistant a poser des questions a ses étudiants pour savoir s’ils avaient
des informations sur ce theme. Nous avons remarqué que certains étudiants posaient de
nombreuses questions sur la lecon et recevaient parfois des réponses du professeur ou des
étudiants, et le professeur icia présenté la legon sur un plan suivi par I’introduction, définition,
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traitement... Et dans les 15 minutes, il est passe a un autre théeme ou bien a un autre genre de
maladie qui s’intitule les oreillons, il présente ce theme par des images avec le data show, ce
sont des illustrations pour bien faciliter la compréhension, le professeur a donné un repos de 5
minutes a ses étudiants pour reposer et passer a un autre genre de maladie qui est la rage, ou il
suit sa lecon dans un plan et faire des images pour expliquer et montrer qu’elle est exactement
la maladie de la rage, il commence a introduction et a la définition... Il a raconté a ses étudiants
une histoire sur cette maladie et pose des questions concernant le cours comme d’habitudea
propos de cette sequence, les pratiques langagiéres sont présentées ou il y a 1’alternance
codique, I’interférence...

La séquence de cléture

Cours 01

C’est la séquence dans laquelle les étudiants et I’enseignant préparent la fin de la
séance ; par un rappel de ce qu’ils vont faire dans la séance prochaine et répondre a la question
qu’ils ont laissée a la fin de la séance, on obtient que les tours de parole dans cette séquence ne
fussent pas organisées, car les étudiants ont parlé tous en méme temps.

Aprés ca, ils ont fait des salutations finales et des remerciements de la part de
I’enseignantpour la présence.

Cours 02

Dans cette séquence, I’enseignant prépare a finir la séance par des questions sur les
experiences personnelles des étudiants dans leur stage et explique un peu quelques notions sur
le cours et répondre aux questions posées par ses étudiants, apres ¢a, ils ont fait des salutations
finales et des remerciements de la part de 1’enseignant pour la présence.

Synthése 01

La différence entre les deux enseignants,c’est la méthode de la présentation du cours. On
voit que dans le cours 01 la durée de la parole de I’enseignant est plus que la parole des
étudiants, car il concentre sur 1’explication et donne des exemples de la vie quotidienne pour
faciliter la compréhension et sa lecon n’est pas assez riche en question.

Par contre, au cours 02, ’enseignant utilise la méthode de présenter le cours avec des
explications veut dire un cours bien clair et précis et pose beaucoup des questions que ce soit lié
a la lecon ou des questions langagiéres aux étudiants afin de faciliter la legon et d’accéder aux
informations avec précision aux étudiants.

4.2.1. L alternance codique

L’alternance codique ou le code-mixing entre francais et arabe dialectal est présenté

pendant tout le cours que ce soit avec I’enseignant ou les étudiants.

Cours 01
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Extrait du cours :

P : donc, c¢’est son droit et notre devoir enface sxie chaque droit @l & L gl 8 235 un devoir,
un droit, devoir, droit, le devoir du patient ¢’est I’information, mon devoir Ul el il ¢’est de

I’informer, ¢’est un devoir des paramédicaux et un droit des patients .\g Liealss

O 5890 = ) dans cette petite introduction en cas de refus de soin, quelle est notre attitude. Dans
le consentement on n’a pas de probléme on doit I’informer bien <l s& oui j’accepte, mais

I’information / quelle types d’information ? ¥l oS5 [...]
E4 : monsieur, 58 S =l exemple pourcentage ¢sSs 3 dadeall g1 ~lai £ 1 594,

P : malheureusement, il n’existe plus ¢ Le (S code de déontologie médicale U les médecins

P :[...] L article 3 nul ne peut prét a I’intégrité¢ de la personne humaine sans son consentement
Anal) LSl gl o gy 138 Jarind faati L, Le consentement s Uil e sba 11?7 cua e S
a8 Uilsmalade <l elia, ol pai G688 sl Wosoin Y Y 1? Donc, on doit d’une maniére

compréhensible. Est-ce-que c’est clair ? est-ce-que vous avez des questions par a port a ¢a ?

E4 : monsieur, o< a5¥ b Glil les droits ¢l consentement s & 1’état de santé sl . (585 (S5

I’état de santé sxie e dagle e 52l cancer.
E4 : monsieur est-ce-que s LUa on persuader le patient e sl S~ .., ?7»
Cours 02

Extrait du cours :

EEE : non monsieurd! # Ylbrucellose J! sitilSacours!)a,

P : c’est le bouillonnement c’est le fait de bouiéres s2lxi ca y est devient pasteurisé méme la
partie s sS85 Jsera détruite d’accord « ... ? » en plus de ¢a on a parlé de la viande

P:uls il 3 S 2l WS donce, en va voire ensuite en va revenir donc au maladie viral
E2 : sJledangereux e s femme enceinte ?

P:oui, L o0zl dis Suclesing Siia méme la question gl examen se posant <lluas
question d’examen <l relation rubéole et femme enceinte la réponse 4t ) d’accord, oui les
questions <aie (& g?

4.2.2. calques
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Le calque est pratiqué par I’enseignant ou il utilise pour expliquer ce qui est

incompréhensible pour les étudiants.
Extrait du cours :
P : [...] consentement il doit étre libre et éclairé zu pall s (ull sba 1 o ganm,

P : [...] par a simple raison parce que la nature juridique gU les actes Sel 4 gldll daplall 5 3la

e 3an Y Aie Jiw (o ke (1 Lo g

Tout simplement, L%l vous saurais responsable sur la maniére d’entamé de prodigué le soin

c’est pas pour la finalité.

P : tres bien ! Introduction, devoir d’information est un principe issue de déontologie médicale,

est-ce-que les paramédicaux algériens s2i= un code de déontologie ? &igall CLESAS ¢ 538,

P : [...] parce que celui qui découvrir de quelque chose ne peut pas le transmettre ¥ ¢ 23l 38
dpan,

w

P : [...] les textes nationaledd s3ll (= saill [..] la déclaration universelles du droit de ’homme

Sai) (3 sial allall Sle Y,
P : [...] consentement il doit étre libre et éclairé zu pall s (il sl 1) o sanm,
P : trés bien, ~ s les personnes habilités U@ o dalall (el Ay [, ..]

4.2.3. Interférences linguistiques

Interférence Type Justification
[farmli/ Lexicale Infirmier
lyiswani/ Lexicale Il soigne
lyapliki/ Lexicale Il applique
lyrifizi/ Lexicale Il refus
lypriparih/ Lexicale Il prépare

4.2.4. Langue de spécialité(FOS)/langue familier

Tout d’abord, on met I’accent sur ’utilisation du FOS (francais sur objectif scientifique),
autrement dit, I’utilisation de la langue de spécialité des paramédicaux ou voir que les
étudiants,méme s’ilsne maitrisent pas la langue francaise, ils essaient d’utiliser les termes
médicaux.

Cours 01



Chapitre Ill1Analyse du cadre expérimental de recherche

Extrait du cours :

E2 : prévenir la personne et lui expliqguer comment le soin.
E3 : prépare le patient psychiquement et psychologiquement.
E3 : 2w Y5 le patient <lels,

E4 ;3 Ls malade ¢ nt » ?

E4 : Je siSsiles risques ciwy W ¢S gL e soin.

E4 : monsieur, oS cas US S 1Sa LS stage Wedsonn a3 e IS Y Jsaall 2al s injectiongis s 5 W Yo,

[...]

E4 : monsieur, c» ¥ b Ll |es droits ¢l consentement o5& °état de santé s=U . 585 S5
I’état de santé sxic e dnyle G gelS cancer.

Cours 02

E6 : monsieur s Jua S pendant la grossesse 2 s vaccin YY 5?
E : les e les symptOmes el

E : &S des femmes (iegd 522 L des antis biotiques sy olaS?

E : « uddiles glandes salivaire g

El: lasonde

E3 : la machine

E : le cordon

E4 : infection viral

E : maladie congénitale ?

E4 : femme enceinte

Syntheése 02

L’analyse des conversations enregistree nous donne des interactions verbales entre
I’enseignant et les étudiants qui se caractérisent essentiellement par :

e La présence de Ialternancecodique, I’interférence et [I’utilisation du francais de
spécialité chez les étudiants.



Chapitre IllAnalyse du cadre expérimental de recherche

e L’alternance codique chez I’enseignant stagiaire est rare par rapport a I’inspecteur
pédagogique qui pratique beaucoup le calque et mettre en valeur le style de chaque
locuteur qui alterne difféeremment les deux langues (arabe/frangais).

e La domination des termes médicaux par les deux que ce soit les enseignants ou les
étudiants.

e La domination de la langue arabe chez les étudiants qui indique les difficultés
linguistiques chez eux.
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Conclusion géneérale

Dans notre travail de recherche, en s’intéressant aux pratiques langagiéres, précisément a
I’interaction entre 1’enseignant et les étudiants de 1’école de formation paramédicale a Tébessa
qui s’inscrit dans le cadre de 1’approche de I’analyse conversationnelle dans notre travail, on
cherche a avoir des réponses et des résultats pour notre problématique de recherche.

S’appuyant sur un corpus constitu¢ d’observation et des enregistrements audio de deux
séances avec le méme groupe de 2e année ISP avec deux enseignants différents. Rappelons que
notre étude s’inscrit dans le champ de 1’analyse des interactions verbales entre 1’enseignant et
ses étudiants. Apres la transcription des enregistrements, nous avons fait une analyse selon le
modele hiérarchique de Kerbrat Orecchioni de I’interaction verbale et I’analyse des pratiques
langagiéres produisent par les deux : enseignant et étudiant.

Apres P’analyse des données de notre corpus, nous sommes arrivés aux résultats qui
affirment nos hypothéses de départ :

¢ Nous supposons que la langue scientifique et le langage médical sont les
principaux facteurs qu’ils contrdlent cette interaction.
e Nous supposons que ces étudiants peuvent avoir des difficultés

linguistiques au niveau de la production orale.

A propos de la premiére hypothése, nous avons étudié les trois séquences de
I’interaction : ouverture, corps et cléture, nous avons remarqué que : la présence des pratiques
langagieres chez les enseignants et les étudiants tels que 1’alternance codique, I’interférence, le
calque... L’utilisation du francais de spécialité est 1’élément principal qu’il contrdle les
interactions verbales d’eux, comme en a déja remarqué que le FOS est présenté toute la séance
de la séquence d’ouverture jusqu’a la séquence de cloture.

On finit par les résultats obtenus dans les deux cours que nous avons assistées, les
¢tudiants de I’école de formation paramédicale de 2e¢ année spécialité ISP rencontrent des
difficultés au niveau de la production orale ou ils étaient incapables de construire une phrase ou
paragraphe cohérents en frangais, incapable aussi de communiquer couramment dans cette
langue.
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Cour 1l

P : 4 ~w donc, nous avons vue dans le module U conception d’unprojet de soin - la partie
précédente, elle s’agit de la premiére partie. Aujourd huid¥ <& o) on vas commencer le module
/I le deuxiéme partie du projet de soin / il s agit de comment préparer un projet de soin.// dans la
prise en charge Wi ale s 8 Jsurtout 2 les fiches techniques, a quoi sert « ...... ?»onavula
premiére des choses dans la démarche de soin, il faut recueillir les données au prés de ce patient
[...] pour commencer I’acte de soin qu’ est-ce-que le lien de faire //c’est-a-dire 1’étudiant

paramédicale ISP / ISP c’estl’abréviation de
E1 : infirmier de santé public

P: voila! Donc, avant de commencer de faire quel type d’acte de soin, par quoi on va
commencer ? lwvas-y. est-ce-qu’ on commence directement le soin ? Un malade qui a une

injection// directement je//

E2 : prévenir la personne et lui expliquer comment le soin.

P : tres bien ! Voila ! Il faut le prévenir.

E3 : prépare le patient psychiquement et psychologiquement.

P : trés bien ! Donc, c’est la préparation psychologique du patient. Donc, avant tout, on doit

identifier le patient [...] pourquoi il faut informer le patient ?
E2 : pour la confiance

P : pour avoir de la confiance bien sur

E3:«...... ?»

P : c’est la premiére étape pour tisser ou le cours établir une communication soignant, soigné. Si
vous avez un véhiculeY s chais pas Y vous avez quelque chose, un matériel pour le réparer// est-
ce-que le reparateur/ quel que soit la machine, quel que soit la matiere, quel que soit votre bien,
les biens <isliadl Losa | est-ce-que be par exemple un téléviseur ou tout simplement un portable,
pour pris d’un réparateur, est-ce-qu’ il va réparer sans avoir le consentement ~SeU sans avoir
vous informez sur le type de réparation[...] il n’a pas le droit de toucher votre téléphone sans

I’information, sans votre /c’est-a-dire accord sans votre consentement / le consentement s
laa I
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~Slilad |e corps ¢U patient|...] donc, du coup, I’information c’est trés important de maniére de
soin. Attention ! Donc, on n’a pas le droit de toucher un patient sans avoir la préalablement [...]
LA oS méme 1’ Algérie a ratifiéals = a ratifié sur ces conventions [...] le consentement
bien sur ¢’est un délit dans tous types de contrat e gl & S, s <La )l mEme on achéte ou vont

quelque chose.
E3 : monsieur, (isay e axiyolia ) (£330 0 058 (s Ly

P : trés bien ! Si vous pratiquer cet injection sans avoir le consentement préalable du patient / le
législateur algérien (iall  «<isall @ considéré cet acte comme Briscoe et

bsureinvolontaire—aisll = & 5 juall daia a5,
E4 : monsieur, W JS lax .. ..., ?2»

P : non, ce sont des exceptions.

E3: ~au Y5 le patient <els,

P: 2ce n’est pas anticipé par ce que le statut parfait // des exceptions. On va voire les
exceptions, est-ce-que tout type de patient en doit le soumettre sur ce quand appelle le
consentement. Donc, par principe chaque patient doit étre informé.

E3:«...... ?»

P : donc, c’est son droit et notre devoir enface sxie chaque droit o #all S Lagii ¢ 1235 un devoir,
un droit, devoir, droit, le devoir du patient ¢’estl’information, mon devoir Ul et caldic’est de

I’informer, ¢’est un devoir des paramédicaux et un droit des patients | L Lealas

O~ 8935 7 dans cette petite introduction en cas de refus de soin, quelle est notre attitude. Dans
le consentement on n’a pas de probléme on doit I’informer bien <ls& oui j’accepte, mais
I’information / quelle types d’information ? ¥ (585 consentement il doit étre libre et
éclairézm_rall s Gl eba Jll 6 gann,

Al (e on va voire, on commence le soin et je vais voire la suite. Peut-étre que vous ¢’est-a-
dire on commengons le soin et vous attirant on disant que je suis pas d’accord et je n’accepte

pas ce soin.

EEE : «...... ?7»
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P : il s’agit d’un contrat soignant, soigné. Donc, de le début il faut avoir I’information de votre

part pour recevoir le consentement du patient. Donc le cas

E4 : monsieur.

P :oui

E4 : monsieur, Sa LaS dala #lad 4 (plS o) o goni Lo Jadi o )Y 58 Lo

P : tres bien, ¢’est une tres belle question. Elle parle de ce qu’onappelle coup et bénéfice c’est-
a-dire ca se voir beaucoup plus avant d entamé les interventions chirurgicales. Le patient, parce
que le consentement et I’information du patient c’est un principe générale dans tous les
specialités du medecine. Par exemple, votre exemplec’est bien identifié , votre exemple on le

voir beaucoup plus dans le domaine de la chirurgie.
E4 : oui

P : Ia, avant de faire 1’interventionchirurgicale le patient peut étre bien sdr ou bine évidemment
peut étre informé de 1’opération a envisagé du coup, il faut que cet information pour quel ou le
consentement du patient ou il soit équilibre, il doit étreinformé sur son devenir, est ce que cet
intervention va nous mener de la santé ?Est-ce que va me guérir ?Estqu’il y a des risques a
encourir ? Oui il y a droit et c¢’est avec des pourcentages le chirurgien on informe le patient, il
va lui évoque¥ sénonceé le pourcentage de la réussite ou de 1I’échecd® par exemple <l vous avez

5% de réussite.
E3 : oui.

P : <laic |e temps, il est a 70% mais, jamais, jamais il y a de 100% pour une simple raison pour ¢
est-a-dire que soit pour un praticien spécialiste un professeur, un assistant, un médecin
généraliste ou spécialiste, un paramédicale quel que soit le praticien ou le professionnelle de la
santé il ne peut pas assuré 1’égalité de 100% de soin produit uilicls par a simple raison parce que

la nature juridique gU les actes . 4le Gaaath ¥ 4lie Jhy () 48lSa AT Lo g5l 2Se 5 445 38l daplall o) | a3la

Tout simplement, L sl vous saurais responsable sur la maniére d’entamé de prodigué le soin

c’est pas pour la finalite.
E4 : monsieur, 58 S =l exemple pourcentage o5 s Adeall ¢ U Flai g i 506 |

P : cing ! cing pourcent.
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E4 : ,x La malade s w2 ?

P : s S un pourcent.

E4: s oy Jad

P : méme i~ 60%, il peut refuser.

E3: (leodll g g WY 45 jla Jad (S Ul Ciagd ()5 agdi st Uia Jadi (S
P edll oS

E3 : < ln L Spsychologiquement.

P : vous étes un infirmier Wbz salai AL, cadl) Lo 518y a8,
E3:dne sSad sl Lay g jall 4211l (a ae

P:dn all (ie e 8 Y (rire) Lt shalas JSII U il=e 0N se corrige. LB e consentement \Sa . Donc, on
va entrer dans les détails il y a des exceptions en cas de refus d’un patient refus le soin qu’est-
ce-que de faire parce que la tension Lxie « . ... .. ? » a la fois on est besoin de recevoir ¥ d avoir
le consentement du patient sl <L)l s8I Et d’autre part be la responsabilité de prend en
charge le patient parce que * 25 L8 début il refus le soin mais en essayons d’arriver a le
convaincre pour accepter. Donc, la maniére de convaincre est-ce-que est illigifiréic s & Ja on
va voir tout ¢a. Donc, * 3 introduction ¢U le module J<\S Généralement Wwlux s beaucoup

plus = b3S, information du patient.

/1l je sais pas est-ce-que elle est claire la-basaSilu au fond.

E5: ol

I

P : I’information est un droit et une obligation. Un droit par a port a qui ?
EEE : le patient.

P : oui, le patient, elle devoir une obligation.
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P : trés bien ! Introduction, devoir d’information est un principe issue de déontologie médicale,

est-ce-que les paramédicaux algériens a2ic un code de déontologie ? &igall CLESAS ¢ 538,
E5 : oui

E4 : oui

E3: s sa

P:le?

E3: el cld I alall ol 58 3 s 50

P : malheureusement, il n’existe plus ¢ Le S code de déontologie médicale ¢l les médecins

E6 1 Yo i 1 Jall Uy 5 8152

P: &5 le code de déontologie médical on n’a pas le code de déontologie pour les

paramédicaux malheureusement.
E3: gl e W8 za4) medical.

P : paramédicaux ¢S il n’existe pas, méme les sages-femmes ont pas un code de déontologie.

Donc, c’est un travail a faire, est-ce-que les autre pays paic ?
EEE : oui

P : oui, ils ont un code de déontologie, c’est le code déontologie, il va délimiter le profitions.
Donc, o~ on inspire du code de déontologie medical pour essayer de expliquer les textes
réglementaires qui régissent I’information du patient WAL (5 6l8 £ (a saill (0 g0l & 5 (S
—kll 43¢., Donc, /// (pourrégler le data show).donc, je vais lire en méme temps. Donc, le devoir
de I’information est un principe. Tout praticien Wwl=ed praticien ? Méme vous, vous étes des

praticiens.
E4 : les infirmiers

P : voila!
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P : la pratique, ce qui exerce la pratique. Praticien doit informer son patient non seulement sur
I’acte médical mais aussi son état de santé il doit étre bien informé c’est pour ¢a s o=~ les
paramédicaux <) e V3 2 3Y parce que celui qui découvrir de quelque chose ne peut pas le
transmettre 4oz ¥ ¢ JG1 386, Donc, ¢’est par hasard le patient vous demande une explication par
a port a son santé et se trouve devant un paramédical qui manque I’information ¢ est attirant
L ASia Ul S siyaj pas assezd’information (i e W asl slactedde Ui sxiels des connaissances s s
e Silw s Sl’acte. Pour arriver a le convaincre il faut lui donné
suffisammentd’information et celui qui n’est pas ces informations « ...... ? » [/ Donc, du coup,
il va influer sur le consentement du patient =—=. La prise en charge paramédicale dans tout, dans
le but d’obtenir un consentement libre, voila ! il faut de « ...... ? » e Al (bl Walad on va vu
I’hélistationg Ul’étrangerd«\S saic | hélistationsaic les articles,)aa e¥) i I 3 sall | est-ce-que
en Algérie ca existe ?te Ua Ueli ulul 53l 5 les textes nationales 4l sall pa gaill, & S8l Zaili (a0 gual
&5 . Donc, les textes internationales, la déclaration universelles du droit de I’homme ¢>le¥!

SV G sial allall

L’article 3 nul ne peut prét a I’intégrité de la personne humaine sans son consentement (iesti b
Laval) LDl el o sann 138 Jaaiidi, Le consentement s (ils e sba 11?7 agd il cona e e
malade <l elia, &ll uai ol 685 s L soin Y Y 1322 Donc, on doit d’une maniére compréhensible.

Est-ce-que c’estclair ? est-ce-que vous avez des questions par a port a ¢a ?
E4 : monsieur
P : oui

E4 : monsieur, ¢ ~3¥ b Llal les droits ¢ consentement s s&il’état de santé s, 585 S sl%état

de santé svie S daile e seli cancer.

P: trés bien! Tres belle question, mais vous avez anticipélel Jdw=ls S, oS des livres
spécialement pour ’annonce du cancer 13 » sewsl’annonce du cancer, le premier annonce du
cancer. Les malades S A graves, est-ce-que on informe ou n’informe pas ? Vous aurez la

réponse concernant ¢a a la fin de séance.
Comment peut-on avoir le consentement d’un comateux.

E6 : les parents s sU
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P : trés bien, » s les personnes habilitéstisilé ¢ slalall (alaiVl sls i = aslsl’intervention en
urgence osS: par exemple (2 oo )y Sl yiad A cSwAlger s accident  séoaile Juge sk 5l Al
dials s 4de et on doit faire une intervention chirurgicale en urgence, qu’ est-ce-qu’ il doit
faire ? La 5 0 (41 5? La loillié j| faut avoir le consentement/ le patient il est inconscient, il est
comateux, qu’est-ce-qu’ il doit faire ? 545 les personnes habilités ? ¥ Le Wfichenavette sl s ¥

aucune identité sur lui.
E4 : monsieur, ssxdala Jdsl« ..., ?»

P : donc, 2 la proposition <lel est-ce-que la loile LllSs ’exceptions ¥ ¥ s2? La loih <l
praticien Js\S Jaady |a responsabilité.

E4 : monsieur, ' 558 J onapdtall LS « L ?2» YV Janis ol L) §4a?

P: pasal i (S e Usmy 4 (J agll e aga)dd J3aT sl gladl) Ggéa [L] Bpall Ua
gUchirurgiensal’ouverturels slaavec le consentement J& par exemplegsic cisted s~ ciste oui je

suis d’accord, tout d’un coup, J~ S chirurgien & cancer
E6 : sla )l iy Ja sdie iny o (o gl alle aline

P :dscall elilaay trés bien ! est-Ce-que s se s azy 5 o sléd?
E6: ~aw les responsables s=U.

P : oui, tres bien ! [...] comment convaincre un patient ? Vous répondez ! ny aaly saidi La gt (ilas

soin vas-y.

E4 : e skSsiles risques iy W oS gU le soin.

P : voila ! est-ce-que c’estaffiché dans la lois ?

EEE : oui

E4 : monsieur est-ce-que s La on persuader le patient (e f Sai« ., ?7»

P : tous les moyens sont beaux lee shlasi sels 4ball slé y3 S (uSally Alall uds (58 (S Sl L
delic’est facile de lui convaincre. [...] des fois p# semn 2al 5 iy des faux malades, d’ailleurs ils
n’existent pas des faux malades s sew &3Li U 13 |es ipponscontreclés. <l chaspar exemple

S SR 4 S je ne sens pas allaise () as sis A (oS gan g,
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E4 : monsieur, ¢S cas LS S Sa LaS stage Wlson a3 b S 0¥ jsaallaals injectiongis s e Vs,

[...]

P :on s’arréte ici dalall @Y 8 Ua 48 45 Jes cas particuliers ailall 3 el s éoli [/ e gaglas

question &4 3 cancéreux Y Yy s ol 587
EEE : oui

E6 : normalement — = aiss

P :trés bien ! 1) oz aisa

EEE . «...... ?»

E5 @ @S Jal sdplaa’i e a3

E6 : monsieur, @Eall agast o 3Y

P:del 0aS Ghida 5 Sl g

E6 : el (e plae ) 18

Cours 2

P: le dernier cours c était quoi ?

E : brucellose

P: vous- étes slre ?

E : oui monsieur

P i) xie W 3k brucellose

E : ouimonsieur

P gl LAV (iU ,aladle |es oreillons
EEE : non monsieurd! . Gibrucellose J! sitilSscours!a

P : retardesssun peu de retard! s % svp donc svp mademoiselle svp en va essaie d accélérer les
choses donc la brucellose quest-ce que je vue concernant la brucellose c'est jai ouvré une

parenthese j étais que la brucellose une maladie bactérienne c’est pas virale et vous « ...... ?7»
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E : bactérienne

P : vous-étes dans le viral d’accord « ...... ? »Cest obligé de donner un cours concernant les

maladies bactériennes donc la brucellose on n’a pas 1'ache ber encore (ilalilSl?
E : non

P : donc en va I'ache ber faite-vite en va aborder deux autres maladies virales.je précise un viral
qui sont la rubéole et les oreillons d accord sont des maladies virales.xalis La brucellose c’est

un«...... ? » saaliie donc 4 la brucellose qu'est-ce qu on a dit concernant la brucellose Ah ? U

-

o 5
E : ne répond pas

P bl alall 4a)

E 1Akl calligle e Jdd

P : trés bien aals W& s information 4dalll esll figvre entai lente qu’est-ce que ¢a veut dire

fievre entai lente ?Essaieessaieessaie de « ...... ?»
E2 : les ondes | Llla 318 allai da sall Smonsieur

P : onde

EEE : onde

P : c’est une fievre oscillante comme 1’onde d’accord et c’est une pas maladie
EEE : réb bactérie

P : zoo ?zoonotique zoonose

El: llia Lis?

P : zoonose vous-avez un zoo ¢ est quoi ?

El: «...... ? » animaux

P : trés bien et elle pro tient de

E3:lesimp«...... ?» b gda
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P: oui c’est le diagnostic différentielle c’est un peu difficile a établir 3 x) liée a la

consommation du lait

E1 : lait et viande

P : le lait

E1 : monsieur et la viande ?

P : le lait en premier lieu c’est le lait. Le lait qu’est-ce que la nature de celai la ?
E2 : Ah Emmm i

P daall el

El: il ye

E2 : le lait maternel, le lait naturelmonsieur ?

E3: zdll oseda sl sl

P : allez,allez,allez-yz' S s vous y étes, vous y étes, « ...... ? » shuuut svp mademoiselle
c’est un lait non pass ?

E1 : passtére, passtérie

P : non pasteurisé c’est un lait non pasteurisé d’accordc’est un lait gl e

P : et la langue frangais ¢S5 (x5 8l (e ) 4 jall Jae Giilesexullent 4uall Jasd S
lle i Ilislail |a langue d’enseignementc’est la langue frangaise <lle 4l @l juailaiels
c’estl’autre est d’accord , donc c’est en veut le pasteurisé comment le pasteurisé ?

El: Aaah, température ,Aaah nx 4dle 4x 3 S8 4lle 4a )0 température 'monsieur
P s is?

El :osuasi

P : la langue de mouliére W < la 5l 685 olaS ~ayAaah

E3 : misérable hahaha

P : en le bouillant c’est tout en le fait de buirelsa
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E1l: <@ misérable

P : ¢’est le bouillonnementc’est le fait de bouiéres sdxi ca y est devient pasteurisé méme la partie
s 85 Jsera détruite d’accord « ... ? » en plus de ¢a on a parlé de la viande

E2 : semi cuisse

P : le premier fecteuret le deuxiémefecteurc’est la viande
El: sl b dpta Jie )

E3: Lkl jas

P: zso s ied) Qb gaien francais

E1 : semi couire

P : semi cuite, la cuissant, semicuite, une viande semi cuite d’accord g 4uaisa W une viande
saignante

E1: question Fui

P : une viande saignante <tk u=i donc elle peut-étre un facteur de transmission du bassine
d’accord , oui

El: glblbuall Ble &8 semi cuite transmission &5 bassine

P:Ah?

El: K& LS dall o alll lapally (3300 ?

EEE : (i kAl les bactéries « ... ?»

El:) s z=monsieurtrantrans transmission sangule Us L 1Sa LaS

P : a monsieur a monsieur ,c’est une viande qui quand papier cuite donc la bacturen’est pas
encore détruite, on ait pas « ...... ? » d’accordc’est pourquoi la transmission de la bactérie c’est
allé bien cuite donc ¢a y est la bactérie n’existe pas (uealiie

E : oui

P : donc, il y a aussi en peut auste aussi Aa ah parce que le bassine ou bien la bactérie elle se

présent dans le déchets des animaux donc le femier « ...... ? » est un onglet naturelle en peut
Aa ah comment dirige « ...... ? » ou bien contaminé du culture maraichere , maraicheres !
K.l ? »d’accord 2 la brucellose « ...... ?»

El:gldisw A e Ul elingn U el sl ¢ 5 JS UlSAa ahl’infermiére¥ ¥y S
E2 : Lls 44 oui monsieur

PGl ins s Uiy plleSle JB 7
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E.: uls

P: Llls

El: Jlsw Al s ... ... 2 »II Jak S

P: ks JilileSle 38 oS sl LleS dong, en va voire ensuite en va revenir donc au maladie viral
E1 : monsieur

P : oui monsieur ¢x\Ss (51S?

E: dysaadl gl

P : Aa ah, sans probleme, sans probléme donc toujours en va revenir en va sortir en va fermer la
parenthése concernant les maladies bactérienne en va revenir Aa ah, au maladie viral ou bien
d’origine viral en va voire dans ce cours la rubéole , la rubéole a vous-avis est ce que vous
entendez parlé de la rubéole ?

El: Gsean ¥V 55l duasll?
P: B\ﬁfl\w\q\lﬁbwoﬁ:\su‘?
E1l: 4ol duasl)

P: 4Vl duaslid’accord cmaliiegst-ce que la rubéole est ce que vous-avez une idée sur la
rubéole ?

E4 : monsieur « ...... ?»
P: Aaah, une idée Jila s 8 L Jue mais une idée il foi « ...... ? » certain culture
E - W daasll?

El: oada L (i e ilrs Lo (e (o Wlle 0

E4 : ) laly dmonsieur

P : la rubéole Aa ah ?

E 4 : oui

E5 : L_drougeur, rougeur ol oLy j

P : demoiselle o<l &l <l 5 aaala Lasa S3L bienoda « ..., ?»
EEE : non monsieur, non

E:dualds

P ; d accord, la rubéole je m intéresse tout aux demoiselles parce que ¢a veut concerne
beaucoup
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E4 : monsieur

P : oui

E4 : infection viral

P : eheh

E4 . S~ les enfants ou les adultes, les jeunes adulent ?

P : surtout nous ensédere surtout une femme enceinte la rubéole
E : maladie congénitale ?

P : non non c¢’est pas un maladie congénitale, c’est une maladie virale mais surtout elle est
dangereuse, dangereuse concernant

E4 : femme enceinte

P : les femmes enceinte donc, pour les petites enfants Aah garcon ou fille ¢’est normale c’est
auto éliminison c’est une maladie éliminisondonc, attaquent un foie ca y est en aaa
liminitéd’accord c’est pas un probléme mais pour les jeunes filles qui n’en pas fait de la
rubéole a leur enfance si un jour elles deviennent des mamans aaa sera mariée et devient des
Mamans est enceinte les premiers semaines si elle sont touché par un rubéole c’est tres
dangereux pour elle surtout son feetuspourquoi ? Parce qu’elles provoquent des ?

E2 : émino aaa de

P : non, elle provoquent des problémes du mal formation congénitale pour les feetus d’accord,
c’est ¢a le grand probléme c’est pourquoi je veux pas ma carter beaucoup sur la rubéole
d’accord pour passer a I’autre cours qu’est les oreillons et les oreillons sur maladie viral qui
dangereuse surtout pour les gargons vous voyez 1’équilibre ?

E : oui

Pr«...... ?» 4laas o) d’accord done, c’est plus dangereux les oreillons sont plus dangereux
concernant les gargons et va voir d’accord donc la rubéole ,donc en va passer aaaa introduction ,
définition , un mode de transmission , signé clinique , examens complémentaires ,complication,
traitement et prophylaxie . C’est quoi la rubéole ?voici un image de la rubéole j’ai met une
femme expres une femme pourquoi ?parce qu’il est dangereuse surtout pour les femmes

E5: e > lesfemmes?

P : non, c’est touché pour les deux sexes mais a I’enfance au passage a ’enfance c’est autre
€ ? » c’est vous attrapez la rubéole cay est « ...... ?»

El: oui b i (idlas

P : d’accord mais a I’Age adulte pour la femme enceinte ¢’est un probléme d’accord dsalj
Ls<Y¥1?donc infection contagieuse, immunisante, éruptive , éruptive c’est-a-dire elle touche tout
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le corps surtout la peau elle est apparente sur la peau d’accord aaa donc le pré responsable ¢’est
myxo-virus dans d’autre cite torga-virus vous mettez « ...... ? » les nomination bénigne chez
I’enfant elle est binille « ...... ? »Elle peut-étre grave chez une femme enceinte elle provoque
mal formation congénitale pourquoi ? Entre parenthése embryopathie donc, pathie c’est maladie
embryon c’est I’embryon

E: 4Vl
P axd
E: 4Vl

P : trés bien, embryologie <Ly embryopathie ¢’est pathologie qui touche I’embryon donc elles
provoquent mal formation congénitale

E: Jainlas?

P : elle aéroporté par de la salive transporte par 1’air
E : ¢’est tout monsieur

P : ¢’est tout le mot de continuation

E2 : .

P : oui

E2: oaall V) (e Jaiy (34S?

P : Haah&\d ¢’est un autre phénomeéne donc le passage dans « ...... ? » transporter va le, le,
entre la maman et les foetus

E1l ; la sonde
E3 : la machine
P:le?

E : le cordon

P : cordon ombilical <! bl d’accord (ilaiinghaiy (e 5 pall daall sa iy i 58 W d’accord
donc, aaa complication « ...... ? » s’intéresse pas le passage J«lS Liegz I la femme enceinte o2\e
pourquoi ?I’enfant il sera €liminisé mais la femme enceinte c’est elle n’a pas attrapé la
rubéole dans son enfance dans sert une maman il faut faire attention déja ~2xi= des vaccins

E2: oSedangereux = i~ femme enceinte ?
P : = les feetus se base sur la femme J=pour vous doivent confesé cette information

E2 : oui <liagd
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P : vous vous serez un jour < ¢Ls ;) un pére donc vous avez une femme donc vous vous avez un
devoir de communication

E2 : dilis

P: odalaSdals 8 &S5 2 2ilvous les demoiselles vous-étes, vous appartenit un corps de la
santé vous-étes membres de 1’équipe soiniante donc vous devez avoir cette information
d’accord (nealiia

E2 : aaa question g3

P:oui, e szl i sSaiela gingd »Shin méme la question gl examen se posant <lluai question
d’examen <l relation rubéole et femme enceinte la réponse 4wl sd’accord,oui les questions
Slaie (4 5?

E2 : spécifique Fdl olaS 5eli?

P : comme toute maladie est répétée la fievre aaa _a¥! les modes gorge ,aY! la formation de
parynxeetcetc 2! S3acl |3 grippe

E1: sétiologie monsieur

P : ¢’est une virus, ¢’est une maladie virale %) d’autre question sSvp e 2= I (585 oui écoutez
un question de votre collége

E3: sl s gyl anV) gl 8
P : eheh
E3 ) monsieur 2swl Gl ¥ 5zl =) olaS jaalY) glual) 5?7

P : 'monsieur c’est au sein de se débrouiller 4de Jes ) d’accord le méme
grassitéfranciellex) s~ asm sy s a3Y

E6 : monsieur 35 Jus S pendant la grossesse s S vaccin YV 5?
P : 4w ol surtout les premieres semaines _AY) (S glvaccin g gl

E : monsieur

P :oui

E : monsieur s L LlsE des bottons ?

P : des bottons oui des malades « ...... ? » J (55 4085 slmaladie scarlatine et la rougeur c¢’est
pourquoi Yel en s’intéresse au diagnostic différentielle entre le genre scalatine et aaa rubéole

E1l: monsieur & n yehll 4 e o807

P : non, non c’est tout le corps aSidhe auiode le doux <l» parce que ¢’est apparent d’accord
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El: osluolas?

P:aah?

El: > SessluolasStraitement sel?

P : c’est un traitement « ...... ? » du maladie viral est ce que @=31?

E: La g i,?

E: <l e |es symptdmes selb
El: L iy 5ol al 2 ¥1?

P :la fievre le premier signe c’est la fievre , le premier signe donc la premier des choses, les
zones d’objet la premier des choses 1S 1 5 AY) sag 225 sUr infection bactérienne

¥ s¢’estaucun un sur infection bactérienne en peut «...... ?»

E:zsihels?

P:«...... ? » déja déja aaa maa dans parce que la majorité du cas entraite pas s e (i) yha
c’esttrans « ...... ? » symptomatique

E1 : monsieur~maui S |a relation entre la femme et la rubéole
P : ehah

El: el L sleaisloas isla lafemme «...... 7 » S

P : heh

E: @)cl_? &M\kﬂj}jﬂh&}}}}\‘\,}%\« ?»

o

: ¢’est tout zliaile lida
E: 4 xd?

P:ah?

E: daall dstisl,

D) ool elle (o

o

E: & <bilaréponse c’est tout

o

D lple ust J oA A

m

- la réponse complet
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P : (s> mal formation congénitales de I’embryon oui bien I’embryopathie dans un mot
embryopathie c’est je jeje décide de donner cette question

El: JLlldi«...... ?»

P:n’estplus « ...... ? wd’accord i s<a la fin de la grossesse de la grossesse c’est au début de
la grossesse d’accord d’autre question

E: fawoaad S&al S premier semestre e ()i ¢ W mal formation ool gl

P : il faut étre emplojie cayest (ile bébé ou bien I’embryon est déja formé les assies bras
circule sa téte sE : « usldi les glandes salivaire &) ceson«...... ? » le tout ¢ca y est, est bien
formé donc Lxie (i3S gction Sa 4de mais dans le début parce qu’ il y a formation c¢’est
pourquoi il y a ceprobleme-la de aaa embryopathie d’accordc’est des fois il faut étre un, un peu
logique

E3: L xa lalogique « < oS &8 logique M Saadenier 8 w5 538 32 6l g 3 AWl Jal jall 8
ol 8wl 8 il 8 055 0y 35 ol gl L e e qeulil] gl S e g o)

P: &) sl septiéme mois sans probleme de rubéole
E3: suilse J) e oauii .. ... ?»

P : des fois accouchement précoce oui des fois 4@ sans probléme de rubéole autre
probléme

E : monsieur
P : oui

E : monsieur? sl s s dala € U6 premier semestre =S des femmes Uive! s2aile des anties
biotiques s_ olasS ?

P axil?
E: oS des femmes Uiegd 520: L des anties biotiques sy olas?

P : I’anti biotique a3 &8 43L »3asymptorogique aaa téte au symptomatique e ¢ les autres
cas c’est pas la femme enceinte, la femme enceinte « ...... ? » est sélectionné (u\S des autres
Koo ? » mais ne sont bien qui svp sontdes « ...... ? » n’ont pas de pouvoir de passer la
barriére aaa la barriére plat s’interne (f s2elle ot saay S lasdac .. ... ? » donc ils auront une
action ou bien une action sur les feetus

E : monsieur, monsieur « ...... ? » (il saaile des médicaments

P: slsh=y sla le vaccin s» 13 le vaccin il faut détruire ou bien attaqué le virus pour que
I’embryon soit entre guillemet tranquille entre guillemet oui

E1l: monsieur oS iiegile maladie viral 45 anti biotique ?
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P : cest une infection en évite la sur infection le virus _su (s« ...... ?» glile maman _sx (s
DAY les bactéries ad sow ole<?

E2 : oppertuniste
P : trés bien opportuniste

E3: lalixs i sopportuniste 4 ey

E1: 4kl

P:«...... ?»doncen«...... ? » probléme

ES5 : monsieur

P : donc c’est le terrain de fragile je dis le terrain est fragile W esicc ... ... ? » devant nous a est
un minute « ...... ? » qui n’est pas vraiment tous en fort en est obligé de lui aaa de protéger
parest « ...... ? » pour éviter la sur infection bactérienne d’accord parce que le virus il n’a pas

de traitement 13342 d’accord eU JAY) & msaa S AL? S 4 seda ¢est logique
E5 : monsieur

P: lad

E : monsieur ik jad ol ?

P: e s, ? » de Wk de les cours aSibaas el ’avantage des questions des questions
laldli Zelull Je o paicay est gaisdelu dal )

E3: Imonsieur s>l sleSililSle IS i gudinila () S

E2 : monsieur clle 4l | sagii o Y Liad

Pl ey agfic ... ?7» sl
E2 : monsieur e sl bl & e . ? » o sSthai LS 5 |es antis biotiques Sa AL Gi kL ?

P : Hah , des antis , des antis des antis biotiques bien sélectionner

E2: Lials e femme enceint en a d’accord o/ & 55 s la période le il 5o6 ol b )
< Jeall |e corps ?

Pl s ig?

E2:1le virus

P : Eet, c’est le début de la grossesse les premiéres semaines

E2 1 & Jsh oS o e corps gl la femme enceinte 4dle il sy ol lia anii?

P : Aah, ca dépend, ca dépend svp e 4ala (S la charge viral oAS W un autre crime qui
intervient c’est la charge viral J! & WS hépatite 2aly el dlyie 5 & (lldle Lo aal g clugy il
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—les hépatites < le sang s=t ou le est ce que <l éxie 5 une porte d’entrer s malgré 13 vous
n’auriez pas de hépatite pourquoi ? Parce que la charge viral est minime donc, la charge viral
Led 4ala 028 s d’accord Ll L LiPassant les oreillons & votre avis c’est quoi les oreillons ? Ou
bien pour quand les impacts des oreillons ?

E3 : I’oreille o2l (e

P : tres bien parce que généralement Lxie un gonflement au niveau de 1’oriel et généralement
tout vous avez fait ce genre dinfection viral daccord la , la majoure au moins la majorité
daccord 4 bs lele L JSU) J[angage courant (2 W s olaS Liels Jangage courant Lels?

E: &% gan
P : Heehosid s s o s
E : Aaaa

P : oids s parce que tellement c’est un gonflement a votre avis ¢’est quoi le gonflement
ici 2¢’est quoi ?

E1: infection

P : infection Jiul=e

E : inflammation

ES5 : viral

P :viral 2zl encore
E6 : pondaine

Pi«...... ? » Juls acceptable encore, le virus qu’ est ce qu’ il attaquent exactement a ce
niveau-la ?

E1 : les glandes monsieur ?
P : glandes quelle glande ?
El: W

P : quelle glande ?

E : salive

P : exactement quelle glande les glandes salivaires sont encore aaaa sont ¢a certain maman ¢\S
#&2 un glande bien précise c’est la parotide d’accord donc le virus attaquent les glandes
parotides d’accordj’ai, j’ai bien précise dans les cours président que chaque virus ¥ chaque
classe de virus apainitie vert un morgane bien déterminer = le virus de hépatite attaquent les
séries des voix par exemple celui de I’oreillon il attaquent ou bien il s’installe au niveau des
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parotides donc oreillons c’est une opainitié c¢’est une sélection d’accord aaa s¥ s 53 donc
introduction les oreillons connait aussi sur le nom d’orle c’est une téléfication des parotides
définition : maladie infectieuse viral aigue contagieuse et épidémique d’accord due a un
paramyxovirus il se loge préférentiellement dans certaines glandes salivaires , le testicule aussi
c’est pourquoi j’ai parlé ce probléme la au niveau des gargons aaa systéme nerveu aussi est se
manifeste « ...... ? » Principale glande salivaire la parotide lelde sliilqu’est-ce quequ’ elle est
le rGle des glandes salivaires ?

E:«...... ?»

P : tres bien

E2 : amylase

E3 1 Okl 4g

P : quelle est le role de ces zones « ....... ?7»7?

E1 : dégradation alimentaire

P : tres bien donc elles sont un grand réle dans la dégradation alimentaire au niveau de ??
E3: la bouche

P : cavité buccale

E3: la cavité buccale oui

P : d’accord au niveau de la cavité buccale donc c’est la mastication ce qu’on appelle la
mastication Sk ¢lie 13 sl les glandes salivaires a3 (53 d’accord s schéma st la
parotide c’est la plus importante glande salivaire o 3 281l d’accord ¢’est la parotide

E:YYY 58 dadiaw. ..., ?7»

P : les oreillons vous voyez bien ? Est-ce que vous avez aaa aiin Lesil Sa cpidie 2Y ¢ (50l W?
EEE . i

P: S dl aaalicc ... ? »dd U el Chalal 8 L

El: W laS| 5 padu pall ¢l5?

P ool dusyun gl Lgle (il Lo I alSle 5o 5 UI?

E : Poriel o &8 J (oS 54 pall e Fasii J olS

P : non, non e &aill 1Sa

E ;) 0dS 5) monsieur <5 Sw sxie Jua

P :Haah * s
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E palaad ala

P :Aah

EG : elall Luliial (i sala?

P : non, non, non c’est inflammation de la parotide
E6 :aexx) les conglients &l ?

P:ol?

E6 :0e<x! les conglients ?

P : non c’est la parotide

E3: La (el gddiyy Jeli M) s Waaie P

P:non,non o« .4 la parotide c’est tout mode de transmission se transmettent par voie
aerienne par les salives il sévissent surtout en hiver surtout par épidémies c’est toutes les
corps c’est parmi vous pré portable a mademoiselle M s <llas ) ~Uss S portable aaa c’est
parmi vous par exemple vous serez c’est un jour vous aurez votre diplome et vous serez
aurienté va vert ce qu’on appelle « ...... ? » scolaire donc c’est vous avons tombé¢ ce du cas
d’aurienté par exemple en classe vous devez intervenir pour créa édiction scolaire

E3 : oui

P : pourqu’il rendre chez lui jusqu’aqu’uneraisond’accord pour éviter les « ...... ? » parce que
O« un seul enfant &> _5 toute une école malade donc c’est grande probléme de santé Cealéic
& dalS )AL JalS DAl JalS sadiay les urgences ezl <l #1 5 5ld’accordce’est pourquoi par
voulour « ...... ? » scolaire c’est le I’ex,lexil’édiction scolaire on est d’accord aaa tendance
naturelle a se fixer sur les glandes et les nerfs, le risque de contagion est maximum d’une
semaine avant a une semaine aprés 1’apparition de premieres symptomes eheh Ssymptome
clinique ,période d’incubation de 17421 jours , maux doreilles pendant 1lou 2 jour le malade
est contagieux de 1 semaine avant I’apparition des symptémes a environ 8 jours apres

Cornns ? » période d’invasion dure 2 & 3 jours et associe malaise générale , athalgies rougeur de
I’orifice interne du canal de stenon, le canal de stenonc’est « ...... ? » le canal qui transmet la
salive ala voie a la cavité buccale 4 ¢\S la parotide une canale

E : oui

P: 1Xa...... ?» Lae e Ul GalbdlaaSISLES il un canal est transmet directement la cavité
buccale (aliis la période d’Etat une figévre modérée des douleurs de la région parotidienne
mal a une oreille des courbatures et une sensation de malaise général presque le méme schéma
chez les maladies virales presque un gonflement de ’oriel « ...... ? » donc attaqué une oreille
d’un coté <& 25 1’autre cOté d’accord

E2:«...... ? » adliazs an o2 Gheady?
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P:aaa ss&c’estrare giybadY odle slghol« ..., ?» o3¢l i gdi sl (e 2xa PArCE (UE & (o3 OS5

aalazs c’est vraiment ¢’est Lacls s o) S d’accord bradycardie et céphalée sont frequentes
ils y associe parfois une angine et une atteinte des ganglions voisins les maux de téte sont
fréquentes . Noter bien a noter que dans pres d’un tiers des cas le patient ne présent pas de
symptome la maladie est dite a symptomatique le un symptologiec’est une maladie a
symptomatique. Qu’est-ce que ¢a veut dire a symptomatique monsieur ? A votre avis ?a
symptomatique o Lenai &l jua &l (55 Ulaa S

E 3L Wl g)akil al el s (ilaxie L des signes
E3:a wglbannulé (i<

E1 : absent

E3: 2wy Symptomatique

P lasiels lgle el 5l S ek elul ) 3 LeaSal aucun ne sens «sd (ise sl se déranger 1355 135 Y
d’accord <l ) & A8 aas

E :) monsieur & _» G )

P : Eeh, I’oubliée &laac’est un grand probléme donc a symptomatique <aic a s symptomatique
les symptomes ¢l U=l e 4L a symptomatique ¢’est-a-dire sans symptome d’accord dans un
tiers des cas c¢’est a symptomatique dans un tiers des cas 4w ueasbe (54 Jilall Lew (i ya

E: YW,z Js gonflement ?
P:méme i~ gonflement mle e
Eramdichplas 2 ?

P:Aah?

E: b Gdioldsk . ... ?» s b saila ?

P Jiasil justement s 13 clest « ...... ?» Js8 S AY d paodle g symptomatique Sbe sliza
Cornnnn ? » Lxie (S des complications ce qu’onappellel’orchite en va discuter 2= les autres
localisations peuvent précéder accompagner ou succéder a la parotide elles sont rarement
isolée il s’agit de I’orchite qui veut dire ? a votre avis ? o5 <leli Ju ) sl & ja 8 57

E3 : inflammation
P : orchite qu’est-ce que ¢a veut dire I’orchite ? Inflammation
El: de I’oreille

P : non c’est complication ¢a y est des oreilles 2 Ui sba 5l gonflement e 845 Ua Jes
garcons
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P : est testicule

E3:«...... ?» (S b e Mlebni« L, ?7»
P sl dll glas elad (e llginmil]

E3:«...... 7% (o el

P : Gudale gl 4l (laan done inflammation testicule c¢’est pourquoi s's& S inflammation ici
testicule elle peut provoquer dans 1’age adulte

E : le maladie

P oo is?

El:Tinf«...... ?»

P:Aah? edaiode oA
E1 : monsieur Lhomme stérile

P : trés bien stérilité ¢’est pourquoi aucun aaa parmi les complications des oreillons donc dans
I’avenir ce qu’on appelle la stérilité s 13a le probléme peels

E3: &S s Srubéole &

P:Aah?

E3: s rubéole & v ?

P Us LIk S o3e rubéole \Sa pa?

E3: &l dls Jl el attaqué aaa « ...... ?»

E3: ol s« ?»

P 4w (e dlidplalllieraly ji0lSa ()5S @il est-ce que jai dit ¢a ?
E3:«...... ?»

P:cli ileilile dala sl ciiala g b € e il L Y s llle 4 (e clindaiala o Ll o S dlle ) |a
rubéole c’est « ...... ? » des femmes enceinte

E3: &l «...... ?» s Cegd dad ) b e Ul Gailile i 5 S8 sattaqué (Aulil) Sleadl N J)
P:svpl!l

E3: B 5c’est touché les gargons

P: db¥saYsJdea VI

E3: J b (ib gargon



Annexes

P : Wi monsieur, monsieur <lxie <l fes autres s 15 00 alorsau « ... ? » pour les femmes
EEE : des ovaires

P : des ovaires mais surtout aucun I’orchite c’est tout (il 43 sJe ¢’est son pour les ovreille
K.l ? » trés trés rare d’accord ¢’est pourquoi le traitement ¢ s8sli =, 24 |e traitement en
proscrit ¥ en prescrit des antis biotiques malgré c¢’est une maladie viral pourquoi parce que
qu’ en dit orchite donc il y a inflammation

E : oui

e

- donc cest pour eviter ses probléme du stérilite « ...... ? » aux enfants surtout aux garcons

m

- anti biotique

P : des antis biotiques d’accord

E : oui

E3: o Jxdtraité la complication sl « ...... ?7»

P : Oaldie parce que cest la stérilité s’installe il estra « ...... ?»

Donc il faut avoir cette «...... ?» latousvousavezla«...... ? » Des fréres des sceurs des
enfants des voisins «...... ? » votre role c’estd’étre du bon communiquant ¢4l donc vous
étes les représentants de ministére de la santé il faut « ...... ? » votre réle donc est un
pancréatite et les localisations neurologiques etc,etc la diagnostic étant surtout clinique
... ? » examens complémentaires on peut s’aider de sérologie « ...... ? » la sérologie un
cas de signe de méningite diagnostic «...... ? » a votre avis la méningite s (5 5?
E:«...... ?» s

P:treshienla«...... ? » les complications la méningite ourlienne 1’orchite ourlienne et la

pancréatite ourlienne s les complets principale ¢ complications [...]owal

E :oui

P : le traitement et prévention il n’y a pas de traitement spécifique pour quoi ?mademoiselle ?
EEE : viral

P : J’ai dit demoiselle pourquoi ? Il faut étre dans le bain [...]

E : viral

P : et pourquoi en pas de traitement spécifique parce que c’est viral [...] le repos au lit

E2 : le repos au lit

P clipa pras pail (58 Gl Cxe (S 5 81 5 8
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E2 : le repos au lit est de rigueur en cas d’atteinte testiculaire ainsi que I'ambolisation
P : I’'immobilisation [...] qu’ est ce que vous avez compris d’apres cette phrase ?
E3: J Jxirepos aise

P: e Weirepos J)Us ade gigai Ul repos [...] svp ,svp nous sommes dans le sérieux [...] un
enfant c’est quoi sa premicre caractéristique [...]

El: <al 5l

[...]

P : il est motivant avec un atteinte, avec une orchite [...]

E : I’éviction scolaire est préconisée [...] en raison de risque contagieux

P : en raison du risque contagieux ¥sawdS & a3 Al aalyJil (8 a5 .U toute une école
E3: JUawdl JS s

P : d’accord, &S il oSile Ml iSile sangs €t merci pour votre attention

[..]

Svp d’autre question ? « ...... ? » ce cours la pour les oreillons est ce que c’est bien comprit
les oreillons ?

EEE : oui

P : est-ce que vous avez attrapés ou bien étais victime de cette maladie ? Est-ce que vous
rappelez ? MémePasa vous pére c’est a vous mere o3 ¥l e 83 J o4 diSiaa Y

E: odaanly

P : alors d’autre question svp aa demoiselle ,AY! 814 35 i est-ce que la séance aaa comment
est bénéfique pour votre recherche

MOI : oui j’ai déja écrit quelque observation

P : d’accord siSwnyi Yl 22 3 donc en va passé a une autre maladie
E : monsieur repos 5 min

P : repos !!!

EEE : oui monsieur 5 min

P : Aah svp <xie repos gt 2min

1
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P : donc toujours concernant a 1’ensuit des maladies virales en va aborder maintenant une autre
maladie d’origine viral toujours donc qui est la rage [...]

P : dans vous faite parlez d’accord le plan de cour toujours introduction définition [...] voici
une image d’un étre humain en ragé

EL: gl sl )4
E2: san
El: o J s 13 2l
E2 4

P : votre enseignant monsieur bahlole [...] est ma raconté histoired’un jeune dune 30 ans a peut
pré « ...... ? »vraimentun « ...... ? » qu étais en ragé [...] ameneé par la gendarmerie c’est par
force par dune menottes il est vraiment enchaine au comme méme il arrivé a cassé les portes
[...] pourquoi ? parce qu’il vraiment agiter et surtout en la présence de la lumiére « ..... 2. »
Cequ’on appelle photophobie [...]

E Ul jamais s

P : d’accord en Algérie en a 15 a 24 de rager humaine [...] 900 cas de rager animale par lans
malheureusement 120000 personnes exposées surtout les chiens errants qu’est ce que ¢a veut
dire les chiens errants

E : 53 el Allall L)
P :oui 33 diall bl O3S ¢est une source de maladie
E : par maxime

P : par maxime malheureusement |sia derniérement les jeunes avec un chien en train de guider
ou bien de faire sortir son chien dans les rues

E3 ; oui
P : vraiment ¢’est bizarre
E @ o~Slia

P : est-ce que vous étes sure et certaine que méme si est vacciné est ne peut pas transmettre la
maladie

E : Aaaaaaa
P: 4l (i< de slr et certain [...]

P : svp notre cours svp définition c’est quoi la rage qui peut me lire ? Demoiselle lissez la
définition
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E:larageestune«...... ? » transmet accidentellement a I’homme elle réalise un tableau
méningo encéphalite

P : donc une image bien sur sous micro scoop électronique [...] a votre avis ¢’est quoi la rage
selvatique ?

EEE : salive ?

P :non [...] a votre avis devient c’est rage 1a ?
E : entr animaux

P : quel genre d’animaux

E1: chien

EEE : le chat

Py

El:derat]...]

P : trés bien de rat le rat ¢’est un transmetteur en plus le chat, le chien les animaux domestiques
qui peut étre touché [...] ’origine ¢ la maladie le virus 13

E1: le chien

E3 : bactérie

E5 : a monsieur < éall ¢

P : non essaie de faire travailler de votre imagination
E:«...... ?»

P : non, non selvatique ici dans le sens des animaux sauvages [...] qui seront en contact avec
les animaux domestiques surtout avec le chat et surtout avec le chien

E : leloup

P : tres bien le loup le renard le chacal d’accord des animaux sauvages se sont le réservoir du
virus rabique

E:los agle (bl
P : non généralement c’est le chien salxs Jax A contacte W ¥y aulS
E:oui

P : il peut étre contaminé il conta le chien se contamine donc il a transmettre cette
contamination a son environnement et par son environnement en a I'homme et les autres
animaux domestiques oui
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E: oSzl slaScontamination entre les animaux sauvages et les animaux domestique
P el elllga i 5 5Y o4 s le chacal Y le loup (isaiiila
E: mlan e paldh

P sty S GadA direct sy 3% 138 une griffure  s<a= 53 et plus du transmission direct
d’accord [...] le loup bien le chacal ou bien le renard réservoir du virus rabique ce qui
explique ce schéma-la donc a I'homme salive des animaux [...] donc c¢’est une contamination
direct morsured’unegrippates grippates ¢a vient il Ya du mot grippe généralement le loup et le
renard quand -il se bagarre avec les chiens [...] qui peut me définir la rage

El :[...] c’est une maladie viral infectieuse et contagieux se transmet par les animaux [...]
P : par les animaux, quel animaux

El: le cat et le chien

P : par quoi se transmet ? Comme ¢a dans I’air

E1 : par des animaux sauvages

P : par se transmet comme ¢a directement

EEE : morsure

P : trés bien c’est le mot clé par morsure

E2 : grippéates

P : grippates trés bien morsure ou grippates d’accord sont des mots clés

E4 : question i

P : oui votre question

E4 ;8IS snie S aal s lila zlin cu€ Jcdg

P : la langue la langue la langue svp essaie,essaiej’ai dit bien essaie oui

E4 : acas s slsles muay WHeasS [L] AlSyUla (a5 il 5 delull ol (g elian 48 )
P : parce que c’est une maladie trés déclaré [...] c’est maladie mortelle d’accord

P : 544 L GiS un malade en ragé ?

El: oui

E2: oui

E3:non jamais
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E 4 : oui

P it cald J S (il <ol demoiselle id (i s?
E1l:a monsieur <l

P4 8l iy Glles

E : * s=U s stade finale

P : dommage

[...]

E3: san JIs?

E1 : oui monsieur

[...]

El: sl o) alxale chat (8 sila O5S (can e (88 Lo dda 53 ye cilS Jai a5 )lall A es mains el
J @l s Uil stade final

P : Ohlala!' dommage

[...]

E: Al claymonsieur o S 53l As jal cila g sérum salive Jamy 5 e g ali g s
P:Ohlala!

El: @l g

P : ce qu’on appelle hydrophobie J«\S cWll &3 4als |e dérange oui demoiselle
E2: sxe S5 les boumesions_ b

P : Eheh

E2 : W LLl day as gl (Sl oS

E3: agité o<

P : vrais agité seeus oS) |es étudiants 13%a (53 g allid g palile (i d’autre

[...]

EEE : Jl saicas JS Wl

P g aS a6l e O 58548 oS

E5 : monsieur
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P : svp, svp écouté la question de votre malade

ES & el g sl (Ao S shuay #1580 (oo elall ol sumn 5ol 98 5 saasalidla s Jad 5 )
P :\lc’est un malade s_» ¥

E5 : 1Y) & Ll

P: Sl’hopital

[...]

P ol L sun oldS W samy oliS ?

E1 : hydrophobie

P : hydrophobie

ES a5 ams 0ol agn ja (il ju Gl ela (S5 025 15 jour e

P : c’est mortelle

[...]

E3: el @llda Ll

P : Hah

E3: Jowl il sae ol ) (sSy 8

P : Haah I

E3 : normalements S <lel jal oS8 Jadi S

P : no comment !C’est & vous de prendre votre responsabilité

E : normalement xS Sleljal (5S35

P :non g lavaccination est surtout surtout pour les chats les chiens « ...... ?7»

[...]

P : psychomotrice , psychiquement les touchées sur les plans psychiques et sur les plans motrice
d’accord il est méme incontrdlable cealéis surtout surtout en présence d’cau et en présence de
lumiere s555c’est vous remarquez bien le malade en ragé il veut il ne veut que 1’obscurité il
loindescendd’accord loin descend généralement 2 a2 shay 4 3 des chambres noire isolé
d’accord parce que ils sont excité hydrophobie il est « ...... ? » caractéristique responsable de
la «...... ? » 58l g8 135 ¢’est vous avez remarqué pour vous malade il y a 'hypérsalivation
pourquoi ? a votre avis pourquoi cette hypére salivation oui demoiselle pourquoi ?

Aaah ? L’enregistrement ? s3]’ enregistrementcs s Gib
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P : alors répondez a la question pourquoi I hyper salivation ?
E:«...... ? » I’animale

P : oui pourquoi ?

E: «wles glandes salivaire gl

P :non

E : s systéme nerveux

P : s Sl maos pourquoi ? Plus d’explication méme est-il soit il peut pas voire parce que il
est paralysé au niveau parynx il n’arrivent pas « ...... ?»
[...]

E3: Gigmgllla nold P« ..., ?2»

P : enva voire

E :cadépend e stade s

P : tres bien

E:o=da s A s pall e Sl

P

- donc, un repos de 5 min et en revient

EEE : 0=a3a (all jgauis 55 o) sausal (5 )50 Lin A

P

s transport & < Ul g2ie la séance b

EEE :* les séances ! JSI monsieur

EEE : ) &5 Lila monsieur

La fin.



