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Aux Rédacteurs,  

Nous saluons le programme du Connecticut Area Health 

Education Center (CT AHEC), décrit par Wu et ses 

collègues,1 pour l'établissement d'un camp d'entraînement 

interdisciplinaire aux compétences cliniques axé sur la 

formation de professionnels pour les communautés mal 

desservies. L'objectif de garantir que les étudiants 

commencent avec des compétences de base similaires est 

admirable , et la taille d'effet modérée à large rapportée 

pour l'amélioration des connaissances est notable. 

Cependant, la pratique des soins primaires dans des 

environnements d'inégalité exige une métrique qui 

transcende l'acquisition de connaissances cliniques de base 

(par exemple, le dépistage de l'indice de masse corporelle 

ou la mesure de la tension artérielle). La compétence dans 

ce domaine est définie par la prudence — le jugement 

réfléchi nécessaire pour équilibrer la bienfaisance avec les 

réalités des ressources limitées et des besoins sociaux 

complexes. Bien que la formation mette justement l'accent 

sur les inégalités en matière de santé et les compétences 

interprofessionnelles , la manière dont un professionnel 

mobilise ses connaissances éthiques est essentielle à une 

prestation de soins efficace. 

Nous proposons que les initiatives telles que le CT AHEC 

incorporent une évaluation rigoureuse de la compétence 

éthique pour compléter l'évaluation des connaissances et 

de la pertinence perçue déjà réalisée. Notre recherche 

auprès des professeurs de soins primaires a montré, par le 

biais d'une analyse bayésienne, une déconnexion 

mesurable entre la connaissance des principes éthiques et 

la performance prudente.2 Cet écart conceptuel 

compromet la responsabilité sociale des programmes de 

formation. 

Afin de garantir que les programmes nord-américains 

comme l'AHEC remplissent pleinement leur mission, une 

méthode robuste pour quantifier la compétence éthique 

est requise. L'adoption d'une approche d'inférence robuste 

est l'étape nécessaire pour former des prestataires qui sont 

non seulement cliniquement compétents, mais également 

préparés éthiquement aux réalités complexes des 

populations mal desservies. Cette évaluation robuste 

pourrait être intégrée aux évaluations futures que le 

programme prévoit concernant la démonstration des 

compétences et l'engagement professionnel. 
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