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Les études de médecine : longues et difficiles. Le mal « être » des étudiants 
  

 Nous avons  participé le 27 avril  au jury de 
la thèse de Nathalie Polisset, ŘΩǳƴ grand 
intérêt pour notre faculté et notre région: le 
devenir des étudiants en médecine de la 
Paces à la soutenance de thèse et à ƭΩ 
installation.  
 
/ΩŜǎǘ long de « faire sa médecine ». Toutes 
les spécialités, et ŎΩŜǎǘ encore plus vrai pour 
la médecine générale, sont touchées par un 
allongement de la durée réelle des études : 
au moins 1 an voir plus tant pour les filles 
que pour les garçons, par rapport à la durée 
théorique de 9 ans pour les DES en 3 ans et 
de 11 ans les DES en 5 ans.  
Seuls 15 à 20 % des étudiants respectent la 
durée théorique.  On ǎΩƛƴǎǘŀƭƭŜ à 30 ans, 
voire plus! 
/ΩŜǎǘ difficile de « faire sa médecine ».  
Si presque 40% poursuivront des études de 
santé à ƭΩƛǎǎǳŜ de la Paces, ils ne seront que 
20-25% à « faire leur médecine » après deux 
ans en Paces pour une grande partie. La 
« sélection » est dure malgré ƭΩŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ 
du numérus clausus qui aura triplé en 20 ans 
dans notre faculté.  
Le nombre de candidats augmente aussi et 
la crainte du tirage au sort pour la sélection 
à ƭΩŜƴǘǊŞŜ de la Paces a fait grand bruit à 
juste titre ; ce ƴΩŜǎǘ ni souhaitable ni 
possible, ni même nécessaire. 

La faculté de médecine à Tours a les 
capacités ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ plus de Paces si besoin.  
La charge de travail est lourde en L2L3. Il 
faut passer sans dette dans le second cycle, 
qui se termine avec ƭΩŜȄŀƳŜƴ national 
classant, qui rajoute une compétition et une 
nécessité de performance pour avoir de 
bons choix de spécialités, de ville et de 
stages. La réforme ne changera pas cet état 
de fait.  
 
La pression est importante, avec des 
examens réguliers et beaucoup de 
connaissances et de compétences à acquérir 
au fil des enseignements facultaires et des 
stages.      
 
Il est légitime de se poser la question 
suivante: ƭΩŞƭŀǊƎƛǎǎŜƳŜƴǘ du numérus 
clausus est-il le responsable du mal être des 
étudiants en médecine.  
En « sélectionnant » 250 étudiants par 
promotion, le 250ème est-il le même 
étudiant que le premier ou le 100ième ? 
 A-t-il les mêmes capacités de travail et de 
performance pour acquérir les compétences 
attendues ? ŎΩŜǎǘ une question de caractère, 
de choix de vie, de motivation, certes mais 
peut-être aussi ŘΩŀǇǘƛǘǳŘŜ à des 
apprentissages exigeants.  
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[ΩŞǘǳŘƛŀƴǘΣ en débutant Paces ne ǎΩŀǘǘŜƴŘ 
pas toujours à voir ses camarades de 
terminale devenir indépendants, entrer 
rapidement dans la vie active, avoir des 
revenus parfois confortables, alors ǉǳΩƛƭ 
se voit, lui ou elle, comme la dernière 
roue du carrosse, à enregistrer des 
électrocardiogrammes pour quelques 
dizaines ŘΩŜǳǊƻǎ ŘΩƛƴŘŜƳƴƛǘŞ mensuelle! 
Mais aussi parfois à rater parfois un 
examen et à devoir redoubler à 24 ans.  
 
Un article récent indique un taux 
ŘΩŀōŀƴŘƻƴ de 0.23% en médecine et 
ǎΩŀƎƛǎǎŀƴǘ des taux de redoublement ou 
de triplement, nous sommes à Tours 
dans le haut du podium, avec 8% de 
redoublants, ce qui nous interroge. Le 
lien entre ƭΩŞŎƘŜŎ et le classement en 
Paces ƴΩŜǎǘ pas établi, ƭΩŞǘǳŘŜ est à faire, 
et il sera intéressant de rechercher les 
facteurs de risques de ces étudiants qui 
redoublent ou qui arrêtent médecine, 
pour essayer de faire de la prévention en 
aidant ceux qui en ont le plus besoin, 
pour les soutenir ou en au contraire 
faciliter la reconversion rapide et éviter 
le gâchis 
Il nous faut trouver une solution pour 
limiter ces taux de redoublement car 
beaucoup ŘΩŞǘǳŘƛŀƴǘǎ en sortent 
traumatisés et perdent ƭΩŞƳǳƭŀǘƛƻƴ et le 
rythme de travail. /ΩŜǎǘ encore pire avec 
le triplement. Pas simple, car il faut 
conserver une équité pour ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ 
des étudiants sans sacrifier la qualité de 
la formation.   
Nous les voyons, ces étudiants, ou en 

tout cas ceux qui vont le plus mal, à la 
commission ŘΩŀƛŘŜ aux étudiants en 
difficulté qui existe depuis 3 ans et que 
nous allons faire évoluer pour améliorer 
leur suivi. Elle se nommera désormais 
commission ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ des 
étudiants. 
 
En parallèle le BIPE, bureau ŘΩƛƴǘŜǊŦŀŎŜ 
entre professeur et étudiants, va être 
mis en place. Il a pour objectif ŘΩşǘǊŜ 
proposé à ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ des étudiants afin 
de travailler sur trois thématiques, 
ƭΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ et les questions de parcours 
personnalisé, la gestion du bien-être des 
étudiants et son corollaire du mal être, 
et ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ à ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ.  
 
A ƭΩƘƾǇƛǘŀƭΣ le milieu est hostile parfois, la 
confrontation à la maladie et à la mort 
complique les relations inter humaines.  
 
[ΩΩŜƴǉǳşǘŜ publiée dans le dernier 
numéro de la rabelaisienne montrait la 
mauvaise santé physique et mentale des 
étudiants en santé et la thèse de 
médecine ŘΩ!ƭōŀƴ Danset, qui portait sur 
des étudiants en médecine de Paris 
Diderot et de Tours montre un 
pourcentage de pensées suicidaires et de 
passages à ƭΩŀŎǘŜ plus important que 
celui ŘΩŀǳǘǊŜǎ étudiants de niveau 
comparable. 
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[ΩŞǘǳŘƛŀƴǘ en médecine a changé ; la 
génération Y, la féminisation, la réforme 
du temps de travail, la majoration du 
poids du médicolégal, la transformation  
pédagogique avec le développement du 
numérique et de la simulation, et la 
disparition des statuts de ƭΩŜȄǘŜǊƴŜ 
ŘΩŀōƻǊŘΣ puis de ƭΩƛƴǘŜǊƴŜΣ les 
transformant  en étudiant de second 
cycle et de troisième cycle ont rendu 
ƭΩŞǘǳŘƛŀƴǘ moins corvéable mais aussi 
amoindri ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ de ce dernier au 
sein des services. 
 
La qualité des stages de formation peut 
ainsi se dégrader, amplifiée par le choc 
les  générations, source 
ŘΩƛƴŎƻƳǇǊŞƘŜƴǎƛƻƴ entre enseignés et 
enseignants. 
 
Assaillis par la multitude des taches et 
par la pression au travail, médecins, 
sages-femmes et paramédicaux devons 
rester accueillants et bienveillants pour 
les étudiants car ils sont le futur et ils 
méritent notre considération quelle que 
soit leur implication dans les services. 
Trop ŘΩŜƴǘǊŜ eux se plaignent de 
mauvais traitement, ou simplement ŘΩǳƴ 
manque de considération et ils ƴΩƻǎŜƴǘ 

pas en parler sauf dans des enquêtes 
anonymes du type de celle réalisée par 
Alban Danset.  
Ne reportons pas sur les plus jeunes le 
fardeau de nos problèmes.  
Nous devons toujours essayer 
ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ la qualité de la formation ; le 
niveau des étudiants ne doit pas baisser 
et si nous devons toujours leur en 
apprendre plus au vues des progrès de 
la médecine ŎΩŜǎǘ peut être avec une 
pédagogie différente mais surtout par 
ƭΩŜƴǾƛŜ et encore par le compagnonnage, 
et en y mettant  la forme.  
  
Faisons nôtre le principe ŘΩIŜƴǊƛ 
Fréderic Amiel, philosophe genevois:  
«le professeur ne peut être seulement 
un savant, il doit être un homme, mais 
un homme éclairé par la Science, plus 
calme, plus maitre de lui, ŘΩǳƴ caractère 
encore plus irréprochable que tout 
autre, car avant ŘΩŜƴǎŜƛƎƴŜǊ les autres il 
faut ǎΩŜƴǎŜƛƎƴŜǊ soi-même et en 
rabaissant autrui on ǎΩŀōŀƛǎǎŜ soi-
même ».  
  

Henri Marret Vice Doyen  
 

https://www.lequotidiendumedecin.fr/actualites/article/2017/06/13/24-des-futurs-medecins-ont-eu-des-idees-suicidaires-internes-et-carabins-tirent-la-sonnette-dalarme_848359?xtor=EPR-1-[NL_derniere_heure]-20170613
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On trouve à la BU, en accès libre 13000 
documents spécialisés dans le domaine 
médical: préparation ECN, livres, thèses, 
mémoiresΧ Le fond patrimonial est riche de 10 
000 ouvrages du XVIe siècle à nos jours. 
 

Votre carte Atout centre vous permet 
ŘΩŜƳǇǊǳƴǘŜǊ à la BU Médecine et dans toutes 
les bibliothèques du Service Commun de 
Documentation (SCD) de ƭΩǳƴƛǾŜǊǎƛǘŞ de Tours. 

La bibliothèque de médecine 
a pour mission ŘΩŀŎǉǳŞǊƛǊΣ 
gérer et communiquer la 
documentation spécialisée 
dans le domaine médical, 
nécessaire aux étudiants, 
 

 enseignants et chercheurs de 
ƭΩǳƴƛǾŜǊǎƛǘŞ et de former les 
lecteurs à ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ des 
outils documentaires donnant 
accès à ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 
scientifique et technique. 

322 places  
16 pc sur le 

réseau 
2 salles de travail 

en groupe 
4 carrels réservés 

aux DFASM3 

Les SERVICES  
üDes formations en recherche 
documentaires. 
ü Un accueil professionnel  
ü Une aide à la recherche en salle 
ü Boite de retour extérieure 
ü Prêt navette inter BU 

 

Via ƭΩ9b¢Σ accès à des livres electroniques, aux bases de données Pubmed, EM-
Premium, Cochrane, Elibrary, SciencedirectΧ et à des miliiers de périodiques 
spécialisés dans le domaine médical, dont les abonnements sont pris en charge par 
ƭΩǳƴƛǾŜǊǎƛǘŞ et le SCD. 

La bibliothèque Universitaire Emile Aron  

Université de Tours . Faculté de médecine ς Juin 2017 

Photographie - D. Darrault 

Photographie - D. Darrault 



Sandrine Leturcq (Responsable), Paméla Cadillon (acquisitions),  
Justine Coffin (fonds patrimoniaux), Virginie Rochereau (PEB et service Public), 
Dorothée Daluzeau (Formation et Thèses),  
Martine Augouvernaire (adjointe de la responsable) 5 

La bibliothèque Emile Aron : les équipes  

ü Equipe Accueil, prêt, renseignements et conseils 

Jean-François Le Bras, Oliver Lauzé, Michelle Forthin-Fernandes 
       Nathalie Ribeiro Da Costa, Marie-Christine Cosson, Marc Fillet 

ü Equipe Formation 
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Horaires spécial médecine : 
Du lundi au jeudi de 8h30 ς 20h00 
Le vendredi: 8h30 -18h30 
Jusqu'au 17 juin, le samedi de 9h00 à 18h00 
 
Période d'ouverture estivale Du 19/06/2015 au matin, au 08/09/2017 au soir. 

Ouverture de 9h00 à 17h00 du lundi au vendredi 
Période de fermeture  de la Bibliothèque : 
Fermeture pour inventaire du 26 au 30 juin 2017 
Fermeture estivale du vendredi 21/07/2017 au soir au lundi 21/08/2017 au matin 

La bibliothèque Emile Aron : les équipes  

Université de Tours . Faculté de médecine ς Juin 2017 


