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III- Conclusion  

Malgré les difficultés qu’on a vu cette année comme le manque des ressources 

humaines, matériels et la situation exceptionnelle  de la pandémie ; on a réussi à faire un 

bon travail et à rendre nos patients satisfaits de leurs prothèses grâce aux efforts de tout 

l’équipage  ,de  résidents qui étaient présentent pour donner de l’aide  par ces conseils ; La 

maitre assistante qui supervise le travail et organise le service jusqu’à les personnels  qui  

étaient coopérants et souriants avec les patients ; ils ont organisé le travail chaqu’un selon 

leur responsabilité.    

Ce stage représente pour nous une belle transition entre le monde estudiantin et celui du 

monde de travail, en effet, durant la période de ce stage nous avons eu l’opportunité 

d’appliquer des connaissances déjà acquises et d’en développer de nouvelles et d’avoir une 

expérience professionnelle. 

Malgré ces résultats satisfaisantes, le service de prothèse demeure confronter à certaines 

difficultés  Cependant certaines recommandations concernant ces insuffisances  peuvent  

améliorer notre service. 

Pour conclure, cette expérience a été en tous points bénéfique tant sur le plan 

professionnel qu’humain car nous avons tous confronté aux exigences de la vie 

professionnelle. 

Despite the difficulties we have seen this year, such as the lack of human and material 

resources and the exceptional situation of the pandemic ; we managed to do a good job and 

to make our patients satisfied with their prostheses thanks to the efforts of the whole crew 

of residents who were present to give help with their advice and the master assistant who 

supervises the work and organizes the service to the stuff who were cooperative , they each 

organized the work according to their responsibility. 

This internship represent for us a beautiful transition between the student world and that of 

the working world, indeed , during the period of this internship we had the opportunity to 

apply already acquired knowledge and develop new ones and to have professional 

experience. 

Despite these satisfactory results, the prosthesis service still faces certain difficulties. 

However, certain recommendations concerning these shortcomings can improve our 

service. 

To conclude, this experience has been beneficial in every way both on a professional and 

human level, as we have all faced the demands of the professional life. 


