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Introduction 
 

La muqueuse buccale peut être le siège de nombreuses pathologies bénignes et 
malignes. Ces dernières se manifestent par des lésions d’aspect clinique polymorphe. 
Le chirurgien-dentiste, spécialiste de la cavité buccale, se doit d’être capable de 
diagnostiquer ces lésions et d’orienter son patient vers d’autres spécialités médicales 
lorsque cela le nécessite (citons pour exemple la dermatologie, l’ORL, la CMF ou la 
médecine interne). 
 
Au sein de l’UFR Santé Toulousaine et plus particulièrement la composante 
odontologique, cet enseignement est essentiellement abordé en 4ème année. 
Le contenu de cette Unité d’Enseignement (UE) est dense. L’apprentissage en un temps 
contraint (1 seul semestre) est un défi pour bon nombre d’étudiants. 
L’ensemble des cours est disponible sous forme de vidéos (diaporamas commentés), 
consultables sur la plateforme « UNESS formation ». 
 
L’objectif de ce travail de thèse est de proposer aux étudiants des outils d’aide à 
l’apprentissage, dans le cadre de la Dermatologie Buccale. Ce travail représente une 
première étape dans la construction d’un scénario pédagogique plus global. 
 
Nous avons choisi d’utiliser plusieurs moyens : des supports visuels, un parcours d’auto-
évaluation virtuel, des « avatars » de patients. 
 
Ainsi, notre travail s’est organisé avec l’ambition d’accompagner l’étudiant dans : 
 

- L’acquisition des connaissances concernant les principales dermatoses buccales 
- L’acquisition de compétences diagnostiques des principales dermatoses 

buccales 
 

1) Acquisition des connaissances concernant les principales dermatoses buccales 
 

a) Enseignement dématérialisé : powerpoints enregistrés, à disposition 24h/24h ; 
b) Parcours d’auto-évaluation : plateforme numérique « Wooflash » ; 
c) Séances de simulation organisationnelle : réalisation de fiches et cartes 

mentales lors de séances présentielles avec étudiants : fiches synthétiques. 
 

2) Acquisition de compétences diagnostiques des principales dermatoses 
buccales 
 

a) Outils dématérialisés : Conception de « patients virtuels » favorisant un 
apprentissage plus immersif ; 

b) Séances de simulation technique : cas cliniques/séances présentielles  
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I. FICHES SYNTHETIQUES  

 

I.1 PRESENTATION CONTENU FICHE SYNTHETIQUE  

 

Une fiche de révision représente un résumé synthétique du cours. Elle centralise 
l’indispensable de celui-ci facilitant son apprentissage, le plus souvent à l’approche des 
examens.  
 

Une fiche par son nom, impose d’être : claire ; concise et cela au sein d’un format 
réduit.  
 
En effet, elle se doit de reprendre les éléments fondamentaux du cours et non sa 
globalité. Elle ne le remplace donc pas, mais en est complémentaire.  
 
Elle permet de mieux l’organiser, l’assimiler, en filtrant les informations et en 
diminuant sa densité dans un condensé précis. 
 
Par conséquent, il en résulte une meilleure assimilation et mémorisation mais 
également un gain de temps lors des révisions. 
 
Elle met en lumière le plan et les grands axes du cours, en mettant en avant les 
principales, idées, notions et définitions.  
Nous avons choisi de développer une fiche par chapitre pour faciliter lisibilité et 
compréhension.  
 
Pour chaque fiche présentée la structure demeure la même.  
Nous avons donc défini : un contexte et une base de son contenu.  
 
L’objectif a été de répondre aux questions jugées élémentaires :  
 
 

• Qu’est-ce que cette lésion ?  

• Comment la reconnaitre ?  

• Quelles en sont les principales formes cliniques ? 

• Quelles sont les étapes du traitement et de la prise en charge ?  

 

Ensuite, vient l’étape de la conception de la fiche : nous avons imaginé un modèle de 

présentation et de mise en page afin de créer une unité visuelle maximisant 

l’apprentissage.  
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L’idée a été de regrouper chaque élément de réponse sous forme d’encadrés colorés 
permettant de schématiser le cours sous forme de carte mentale.  
 
La limitation de texte et l’utilisation de phrases courtes ont été privilégiées.  
De plus, les mots-clés ont été surlignés pour les rendre plus lisibles et attractifs. La 
lecture est rapide et facilitée : pour aller directement à l’essentiel.  
 
Chaque fiche constitue un socle de révision commun à tous les étudiants.  
 
Par la suite, il est primordial que chacun se l’approprie et personnalise sa fiche via des 
annotations, précisions, schémas ou moyens mnémotechniques pour la rendre 
personnelle et adaptée à sa stratégie de révision  
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I.2 FICHE SYNTHETIQUE : LA BIOPSIE 
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I.3 FICHE SYNTHETIQUE : LA CANDIDOSE 
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I.4 FICHE SYNTHETIQUE : L’APHTE 
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I.5 FICHE SYNTHETIQUE : LE LICHEN  
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I.6 FICHE SYNTHETIQUE : L’HERPES 
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I.7 FICHE SYNTHETIQUE : L’ULCERATION TRAUMATIQUE 
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II. PRESENTATION DU MODULE NUMERIQUE 

« WOOFLASH » 

 

II.1 PRESENTATION DE L’APPLICATION NUMERIQUE « WOOFLASH »  
 
« Wooflash » est une plateforme web de microlearning basée sur l’intelligence 
artificielle, les sciences cognitives et les principes neuro-éducatifs.  
 
Elle représente une interface numérique innovante favorisant l’apprentissage inclusif 
et collaboratif. Son efficacité est basée sur l’utilisation de méthodes actives et la 
création d’un parcours personnalisé pour chaque étudiant.  
 
 
 
 
 
 

 
Figure 1 : Logo application « Wooflash » 

 
Lors de chaque utilisation, un enregistrement des réponses effectuées par l’étudiant 
est réalisé. Ainsi, il obtient un bilan de son entrainement et cible au mieux ses 
prochaines révisions.  
 
L’administrateur accède à un compte rendu précis pour chaque étudiant et peut de 
cette façon relever son implication, son travail personnel (1), ses résultats : cela de 
manière globale, mais aussi par chapitre (2) ou par question.  
 
 

 
Figure 2 : Représentation du profil/parcours d’un étudiant (1) 
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Figure 3 : Représentation des résultats d’un étudiant par chapitre (2)  

 
 
Ce volet évalue la compréhension et les progrès de chaque étudiant, ce qui lui permet 
de mettre en place des alternatives pour potentialiser son enseignement. 
 
Une adaptation précise des pratiques et des besoins est ici grandement facilitée et peut 
être enfin mise à profit. 
De ces interactions virtuelles nouvelles émergent une optimisation et une évolution 
de la pédagogie. 
 
L’ensemble du contenu créé par l’administrateur est disponible en ligne gratuitement 
directement via le site, l’application (via lien ou QR code). Cet accès reste disponible en 
permanence et en tous lieux. 
 
 

Lien d’accès à la plateforme : https://app.wooflash.com/ 

 
 

En effet, une simple connexion internet est requise. Ceci permet à chaque étudiant de 
pouvoir utiliser l’application dans différents contextes :  en présentiel et en distanciel 
(à domicile, dans les transports). On renforce ainsi la continuité pédagogique.  
 
L’étudiant est libre de choisir sa stratégie de travail : parcours par rubrique ; parcours 
chronologique ou bien parcours modulé en fonction des résultats préalables.  
 
L’algorithme de l’application a été programmé afin de recruter les différents piliers de 
l’apprentissage : répétition espacée ; rétroaction immédiate ; mémorisation et 
transfert de connaissance.  
 
L’application est très ergonomique, facile d’utilisation et réutilisable à souhait. 
  

https://app.wooflash.com/
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II.2 PRESENTATION DES DIFFERENTS CHAPITRES 
 
Pour notre travail, trois rubriques (3) ont été créées afin de regrouper :  
 
 

• Des fiches synthétiques dans une première partie, classées par thématique. 
Elles reprennent les définitions et les notions de cours dans une démarche 
cohérente. 
 

 

• Une banque d’entrainement, regroupant plus d’une quarantaine d’exercices 
sous forme de qcm, vrai/faux, jeu d’association.  
Cette particularité est la partie la plus innovante, offrant un véritable bénéfice 
à la formation et à l’apprentissage. 
 
De manière rapide et ludique, l’étudiant navigue au fil des différents exercices, 
obtient la correction et son taux de réussite.  
Cette partie est une mise en application directe des connaissances de manière 
interactive permettant une meilleure implication de l’intéressé.  
 

 

• La troisième partie s’articule autour de la création de « patients virtuels » via 
des cas cliniques où l’étudiant développe son approche globale et 
pluridisciplinaire.  
 
Pour chaque cas clinique, un diaporama a été conçu comportant énoncé et 
photographie. L’étudiant progresse au travers du cas « virtuel » comme lors 
d’une consultation réelle via des questions guidées en endossant le rôle du 
praticien. 
 
Au fur et à mesure des questions, la version corrigée apparait et lui permet de 
valider sa démarche diagnostique. 
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Figure 4 : Page d’accueil de l’ensemble des supports disponibles en ligne (3) 

 

II.3 PRESENTATION D’EXERCICES PROPOSES ET ACCESSIBLES AUX 
ETUDIANTS  

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Figure 5 : Présentation de l’ensemble des chapitres regroupant les exercices 

d’entraînement 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

Figure 6 : QR Code d’Accès à la banque d’exercices 
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II.3.1 PRESENTATION D’EXERCICES TYPE JEUX D’ASSOCIATION 
 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
Figures 7 et 8 : L’étudiant doit relier les propositions aux réponses correspondantes 

 
 

II.3.2 PRESENTATION D’EXERCICES TYPE QCM 
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Figures 9 et 10 : L’étudiant doit cocher la/les proposition(s) vraie(s) 
 
 

II.3.3 PRESENTATION D’EXERCICES TYPE VRAI/FAUX 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Figures 11 et 12 : L’étudiant doit annoter vrai/faux pour chaque proposition 
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III. PRESENTATION CAS « PATIENTS VIRTUELS » 

VIA DES CAS CLINIQUES 

III.1 CAS PATIENT VIRTUEL « MADAME C » 

 
Figure 13 : Photographie illustrant une lésion 

buccale  
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III.2 CAS PATIENT VIRTUEL « MADAME E »  

  

Figure 14 : Photographie illustrant une 
lésion buccale 

Figure 14 : Photographie illustrant une lésion 
buccale  
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 III.3 CAS PATIENT VIRTUEL « MONSIEUR D » 

 

  

Figure 15 : Photographie illustrant une lésion 
buccale  
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Conclusion 
 

La dermatologie buccale est une discipline complexe. Elle nécessite à la fois une grande 
diversité de connaissances mais également une pratique accrue. 
 
L’objectif de notre travail a été de développer un ensemble de supports pédagogiques 
à visée des étudiants du 2ème cycle en odontologie. 
 
Chaque partie cible une approche pédagogique différente :  
 
 

• Les fiches papiers synthétiques, assimilées à des supports de cours, type fiches 

de révisions. Elles visent à l’apprentissage et à l’acquisition de la connaissance. 

 

 

• Un ensemble d’exercices en accès libre via une application web « Wooflash » 

regroupant question, vrai/faux, qcm. Ces derniers facilitent l’entrainement et 

l’expérimentation.  

Un parcours personnalisé est automatiquement mis en place par la plateforme 
permettant ainsi de cibler au mieux le besoin de chaque « apprenti ».  
 
 

• Des cas cliniques sous forme de diaporamas, visant à inclure directement 

l’étudiant dans la position de soignant face à un patient, en situation réelle. Il 

réalise ainsi, la démarche diagnostique, l’examen clinique complet et la prise en 

charge au travers de questions guidées. 

 

Notre travail vise à renforcer une approche pédagogique globale et inclusive, tout en 
amenant une alternative singulière aux cours fondamentaux déjà dispensés. 
L’hétérogénéité des supports a été considérablement prise en compte car elle permet 
d’augmenter l’implication et l’engagement des étudiants. 
 
Afin d’évaluer la qualité et l’impact de notre travail, il pourrait être intéressant de 
réaliser un questionnaire commun auprès des étudiants mais aussi des professeurs afin 
d’évaluer : 
 
 

❖ le ressenti  

❖ l’utilité 

❖ les aspects positifs et négatifs 

❖ le temps d’apprentissage et la compréhension du cours  

❖ le niveau de stress, la réussite aux partiels, les résultats  

❖ l’implication en clinique  
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La thématique de ce sujet prend source au sein même de l’enseignement que j’ai moi-
même reçu et analysé. J’ai voulu développer et centraliser des aides d’apprentissage et 
d’entrainement que j’aurais aimé pouvoir recevoir.   
 
Tout au long de la réalisation de ce travail, ma motivation a été de développer un outil 
performant et fiable pour les étudiants.  
Mon objectif final : réaliser un travail qui puisse rendre un service réel.  
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