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INTRODUCTION

La réforme du 3¢ cycle des études médicales datant de 2017 a conduit a une modification de I'Internat
avec la création d'une phase socle, d’'une phase d'approfondissement et une phase de consolidation®.
Depuis la réforme, applicable dés novembre 2023, le Dipldme d’Etudes Spécialisées (DES) de médecine

générale est également concerné par la phase de consolidation.

1. Composition des stages du deuxiéme cycle

L'organisation du 2™ cycle est définie par I'arrété du 21 décembre 20212,

Les étudiants de 2°™¢ cycle doivent réaliser 36 mois de stage a mi-temps ou 18 mois a temps plein
incluant les congés annuels et répartis en 3 ans (5 mois a temps plein ou 10 mois a mi-temps par an).
Les différents stages ont une durée de 4 a 8 semaines a temps plein ou de 8 a 16 semaines a mi-temps
les deux premiéres années du 2¢™ cycle. Lors de la 3°™ année du 2°™ cycle, les stages ont une durée
de 6 a 12 semaines a temps plein ou de 12 ou a 24 semaines a mi-temps.

Les étudiants doivent obligatoirement réaliser un stage en médecine générale, en chirurgie, et un stage
dans une unité d'accueil des Urgences, de réanimation ou de soins intensifs.

Le stage de médecine générale a pour objectif de faire découvrir et appréhender les spécificités de
cette spécialité en vue de préciser leur orientation future. Il peut étre réalisé chez 1 a 3 Maitre de stage

universitaire (MSU) différents, répartis sur deux lieux de stage maximum.

2. Composition des stages de la phase socle et
d'approfondissement du DES de médecine générale

Chaque stage évoqué dure un semestre.

Durant la phase socle, qui dure deux semestres, I'étudiant doit faire un stage dans un service d'urgence
adulte et un Stage ambulatoire de Niveau 1 (SN1) aupres d’un a trois MSU exercant en médecine
générale.

Lors de la phase de consolidation, qui dure quatre semestres, l'interne doit réaliser un stage en

médecine polyvalente, un stage femme enfant, un Stage Ambulatoire en Soins Primaires en Autonomie



Supervisée (SASPAS), aussi appelé Stage ambulatoire de Niveau 2 (SN2), et un stage libre « de
préférence dans un lieu agréé en gériatrie, pédiatrie, psychiatrie, psychiatrie de I'enfant et de
I'adolescent, gynécologie médicale ou gynécologie obstétrique»>.

Concernant le Stage femme-enfant, I'arrété du 3 aol(it 20233 exige que ce stage, d’'un semestre, soit
réalisé lors de la premiére année de la phase d'approfondissement. Il s'agit d'un stage couplé en santé
de la femme et de I'enfant :

« - soit aupres d'au minimum deux praticiens agréés maitres de stages universitaires dont I'un au
moins a titre principal en gynécologie médicale, en gynécologie-obstétrique, en pédiatrie ou en
psychiatrie de I'enfant et de I'adolescent ou a défaut a titre complémentaire en médecine générale ;

« - soit auprés d'un ou plusieurs praticien(s) maitre de stage universitaire et dans un lieu hospitalier
(agréé a titre principal en gynécologie médicale ou gynécologie-obstétrique, et/ou en pédiatrie ou
psychiatrie de I'enfant et de I'adolescent et a titre complémentaire en médecine générale) ou un lieu
extrahospitalier (agréé a titre principal en médecine générale) ;

« - soit dans un ou plusieurs lieux hospitaliers agréés a titre principal en gynécologie médicale ou
gynécologie-obstétrique et/ou en pédiatrie ou psychiatrie de I'enfant et de I'adolescent et a titre
complémentaire en médecine générale »3 .

A compter de novembre 2024, un nouveau type de stage ambulatoire a été créé au sein de la
subdivision angevine. Il s'agit du Stage Ambulatoire et de Pédagogie en soins primaires (STAP). I
s'insere en tant que stage libre dans la maquette de médecine générale. Ce stage, composé d’une part
clinique et d’'une part d’activité de pédagogie, est proposé uniquement au cours de la 3°™ année de
I'internat de médecine générale. La partie clinique consiste en un exercice ambulatoire de soins
primaires en autonomie supervisée dans 2 structures de soins pour une durée totale de 2 jours par
semaine. La partie pédagogique se déroule auprés des étudiants de 2°™¢ et 3°™ cycle, au Département
de Médecine Générale (DMG) d’'Angers, pour une durée totale de 2 jours par semaine.

En plus de ces 6 semestres, |'étudiant doit valider des enseignements obligatoires et réaliser un
portfolio. Les enseignements comprennent des travaux d'écriture clinique, la participation a des

groupes d'échange de pratique, a des groupes de formation a la relation thérapeutique, a des groupes



de tutorat centrés sur les familles de situations définies pour la spécialité, et a des ateliers de gestes
pratiques y compris avec des techniques de simulation.

Le rapport du 12 juin 2023* et I'arrété du 3 aolt 20233 publié au Journal Officiel prévoient I'ajout d’'une
quatrieme année au DES de médecine générale, appelée phase de consolidation. Elle a pour objectif la
professionnalisation et I'autonomisation des internes de médecine générale qui deviennent Docteurs
Juniors (DJ)3. Elle dure deux semestres.

L'objectif est que I'étudiant puisse effectuer ces deux semestres en ambulatoire et sur le méme lieu
(aprés accord des deux parties) afin de répondre « a l'objectif de mieux former les étudiants au suivi
des patients atteints de maladies chroniques, et au souhait que la 4™ année soit ancrée sur le
territoire »3. Cela constituerait le Stage ambulatoire de Niveau 3 (SN3) chez le praticien.

Un des enjeux de la 4% année est de fournir un nombre suffisant de terrains de stage. Pour cela, une
des pistes étudiées est la réalisation du SN3 chez des MSU accueillant déja des étudiants. Cela
permettrait d'avoir des MSU déja formés a la pédagogie et expérimentés afin d'offrir des terrains de
stage de qualité. L'arrété du 3 aolt 2023 ne définissant pas de limite concernant le nombre total
d’étudiant(s) accueilli(s), le MSU pourrait alors accueillir et superviser un Dr Junior en plus de son/ses
stage(s) actuel(s) ou pourrait accueillir un Dr Junior a la place d’un de ses stages actuels. Cependant,
cette derniére option pourrait entrainer une diminution du nombre de terrains de stage disponibles.
Une description fine des terrains de stage ambulatoires actuels et potentiels au sein des subdivisions
semble donc nécessaire, afin d'accompagner au mieux la mise en place de la phase de consolidation et

de bien I'articuler avec le reste de |'offre de formation ambulatoire en médecine générale.

Concernant la subdivision d’Angers, le Dr LEVERT a effectué en 2023 un travail de recensement des
terrains de stage disponibles ®. La subdivision se compose de 3 départements : la Mayenne (53), la
Sarthe (72) et le Maine et Loire (49). Elle propose actuellement 3 types de stage ambulatoire pour les
internes de médecine générale : le Stage de Niveau 1 (SN1), le SASPAS (SN2) et le Stage Ambulatoire
Femme Enfant (SAFE). Dans la subdivision, les stages SAFE se font exclusivement en médecine

générale.



Elle propose également un stage ambulatoire en médecine générale pour tous les étudiants de
deuxieme cycle, d'une durée de 10 semaines a mi-temps.

La thése du Dr LEVERT a montré que les départements de la Mayenne et de la Sarthe offraient
davantage de terrains de stage malgré une offre de soin déficitaire. De plus, les SAFE étaient
minoritaires parmi les terrains de stages puisqu'ils ne représentaient que 9% de ceux-ci.

Cependant, cette étude ne portait que sur la période de mai a octobre 2023, sans interroger les
possibilités de recrutement pour la phase de consolidation. Y a-t-il eu une évolution du nombre de MSU
et de leur répartition depuis ? Concernant le SN3, les MSU actuels sont-ils préts a les accueillir et ont-

ils cette capacité d'accueil ?

3. Objectifs de I'étude

Cette étude avait pour objectif principal la description et la cartographie de I'offre de stage ambulatoire
dans la subdivision d’Angers sur la période de novembre 2023 a avril 2025.

Elle avait pour objectif secondaire d'estimer la répartition des terrains de stage potentiels du SN3, de
décrire les attentes et freins des MSU par rapport au SN3 et de créer un modéle d’outil de cartographie

implantable au sein du DMG.



METHODES

Il s'agissait d'une étude observationnelle, descriptive, transversale, quantitative.

Dans cette étude, 3 unités différentes ont été utilisées. Le lieu de stage correspondait a I'adresse
postale du cabinet médical ol se déroulait le stage. Le MSU correspondait au Maitre de Stage
Universitaire, supervisant les étudiants. Un MSU pouvait accueillir un ou plusieurs étudiants de méme
niveau ou de différents niveaux. Le terrain de stage était une unité fonctionnelle correspondant a un

MSU accueillant un étudiant d'un niveau donné.

1. Population
La population étudiée correspondait a tout terrain de stage ambulatoire de médecine générale de 2eme
ou 3™ cycle (Stage ambulatoire du 2éme cycle, SN1, SN3, SAFE), rattaché a l'université d’Angers
durant la période de novembre 2023 a avril 2025. Il n'y avait pas de critéere de non-inclusion ou

d’'exclusion.

2. Recueil de données

Le recueil de données a été fait a partir des registres administratifs du DMG d’Angers, obtenu apres
contact aupres du secrétariat du deuxieme cycle et du troisiéme cycle de médecine générale.

Une enquéte a été conduite par le DMG d'Angers en juin 2024 aupres des médecins généralistes déja
MSU afin de connaitre leur intérét et leur capacité pour |'accueil d'un Docteur Junior. Les résultats ont
été exploités via la réalisation d’une liste, obtenue aprés contact aupres de la scolarité du troisieme
cycle de médecine générale.

Le logiciel EXCEL® a été utilisé pour le recueil et la mise en forme de la base de données, le logiciel
COPILOT® a été utilisé comme moteur de recherche pour trouver plus facilement quelgues formules
EXCEL®.

Les cartographies ont été réalisées a I'aide du logiciel POWER BI® afin de poursuivre et actualiser le
travail fait précédemment par le Dr LEVERT. Il s‘agissait d'un logiciel gratuit, facile d’utilisation,

accessible et efficient. Il pouvait étre utilisé en l'installant directement sur un ordinateur Windows



(POWER BI DESKTOP®), sa version en ligne le rendait accessible facilement depuis d’autres postes.
Cependant toutes les fonctionnalités n'étaient pas disponibles en ligne. Ce logiciel permettait une
analyse dynamique des données sous formes de cartographies, liste et autres graphiques. De plus, les

données étaient interactives avec l'utilisation de différents filtres.

3. Analyse

Il s'agissait d’une étude descriptive

L'analyse descriptive a été faite semestre par semestre avec étude de la répartition des terrains de
stage ambulatoire de médecine générale par niveau de stage et par département. Une étude de la
répartition départementale des MSU en fonction du nombre de terrains de stage qu'ils proposaient a
été réalisée.

Des tableurs EXCEL® ont été réalisés semestre par semestre pour créer une base de données
exploitable par POWER BI®,

Les cartes étaient interactives avec un code couleur en fonction des différents niveaux de stage. Les
points sur la carte étaient proportionnels au nombre d’étudiant accueilli,

Une analyse des verbatims a été réalisée pour mieux comprendre les attentes et freins des MSU a

I'accueil d'un ou plusieurs SN3.



RESULTATS

1. Réalisation d’'un modéle sur EXCEL® puis POWER BI®

1.1. Tableurs EXCEL®

Un tableur EXCEL® a été réalisé, pour chaque semestre étudié, regroupant la civilité, le nom, les
coordonnées du MSU (adresse, code postal, ville, numéro de téléphone et adresse mail), le niveau
accueilli et le département d’exercice. Une colonne présentant le nombre de terrains de stage proposés
par MSU a été ajoutée. Pour le dernier semestre, une colonne a été ajoutée concernant la réponse a
I'accueil d'un SN3.

La civilité, les coordonnées géographiques, le niveau accueilli, la réponse a I'accueil d’'un SN3 et le
nombre de niveau accueilli ont servi a la réalisation des différentes présentations POWER BI®. Les
autres coordonnées (adresses mails et numéros de téléphone notamment) ont été laissées afin que le
document puisse étre exploité par le DMG et la scolarité, indépendamment de la présentation POWER

BIC.

1.2, Présentation POWER BI®

Une présentation a été réalisée pour chaque semestre.

Plusieurs essais de présentation ont été faits avec logiciel POWER BI®. La présentation attendue devait
répondre a deux objectifs : connaitre les caractéristiques géographiques des terrains de stage et
présenter un outil utilisable a I'avenir pour le DMG et la faculté de médecine d’Angers.

L'élément semblant le plus important était la représentation cartographique des terrains de stage, elle
a donc été mise en avant afin de visualiser directement la répartition géographique des terrains de
stage. Elle était accompagnée d’une mention chiffrée du nombre total de MSU et du nombre de terrains
de stage, afin d’avoir rapidement une vision d’ensemble de I'offre compléte de stage sur la subdivision.
Sous la cartographie, un diagramme en secteur détaillait les niveaux de stage, ce qui permettait a la
fois de Iégender le code couleur utilisé sur la cartographie mais également d'avoir une vision détaillée

des différents niveaux de stage proposés. Il était accompagné d'un graphique en barres représentant



la répartition départementale des terrains de stage, ce qui permettait une vision détaillée du nombre
de terrain de stage par département.

Une infographie permettant de repérer le nombre de MSU proposant plusieurs terrains de stage a été
ajoutée afin de les visualiser et d'en estimer la proportion rapidement.

Le diagramme en secteur avec le genre des MSU n’a pas été sauvegardé car l'intérét et l'utilisation de
cette figure présentait un intérét moindre.

Enfin la liste des différents terrains de stage permettait de visualiser rapidement les caractéristiques

d'un terrain de stage précis.

2. Analyse de la distribution géographique des terrains de stage
ambulatoire de médecine générale de la subdivision d’Angers

2.1. Semestre de novembre 2023 a avril 2024

Lors de ce semestre, il y avait 454 MSU dont 53% de femmes. Ils proposaient 522 terrains de stages.

191 (37% Niveaux de stage
141 27%) B esni

®SN2
SECOND CYCLE
@ SAFE

153 (29%)

Figure 1 : Répartition des terrains de stage par niveau pour la période de novembre 2023 a avril 2024
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Figure 2 : Cartographie des terrains de stage pour la période de novembre 2023 a avril 2024

Tableau I : Répartition départementale des terrains de stage ambulatoire de médecine générale de la
subdivision d'Angers (période de novembre 2023 a avril 2024), selon le niveau de stage

Maine et Sarthe Mayenne Loire Total
Loire Atlantique

N (%) N (%) N (%) N (%) N

Second Cycle 96 (68%) 29 (20%) 15 (11%) 1 (1%) 141
SN1 80 (42%) 67 (35%) 43 (22%) 1 (= 0%) 191
SAFE 22 (59%) 6 (16%) 8 (22%) 1 (3%) 37
SN2 54 (35%) 52 (34%) 47 (31%) 0 (0%) 153
Total 252 (48%) | 154 (29%) | 113 (22%) 3 (» 0%) 522

Prés de la moitié des terrains de stages ambulatoires se situaient en Maine et Loire, puis ils étaient
équitablement répartis entre la Sarthe et la Mayenne. Une particularité était a noter, il s'agissait de la

présence de 3 terrains de stage en Loire Atlantique.



Cette tendance se confirmait au sein des niveaux de stages, tout particulierement concernant le
deuxieme cycle. Les terrains de stage SN2 étaient cependant répartis de maniere plus uniforme sur la
subdivision.

Tableau II : Répartition départementale des MSU de la subdivision d’Angers (période de novembre 2023 a
avril 2024), selon le nombre de terrains de stage proposés

Maine et Loire Sarthe Mayenne |Loire Atlantique Total
N (%) N (%) N (%) N (%) N
Un seul niveau de
) 218 (56%) | 114 (29%) 58 (15%) 1 (= 0%) 391
stage propose
Plusieurs niveaux
) 17 (26%) 19 (30%) 27 (42%) 1 (= 1%) 64
de stage proposes
Total 235 (52%) | 133 (29%) 85 (19%) 2 (= 0%) 454

Les MSU de Mayenne (27 MSU) étaient plus nombreux a proposer plusieurs terrains de stage alors que
leur effectif était plus faible. Dans une moindre mesure, un phénomene similaire était observé en
Sarthe.

Au total, 60 MSU proposaient un double terrain de stage et 4 un triple (3 en Sarthe et 1 en Mayenne).
En Maine et Loire, la majorité (76%) des doubles terrains de stage était constituée de 2°m¢ cycle et de
SN2. En Sarthe et en Mayenne, la majorité des terrains de stage était constituée de SN1 et SN2
(respectivement 56% et 73%).

Ceux proposant un triple niveau accueillaient tous un 2¢™¢ cycle, un SN1 et un SN2

2.2. Semestre de mai 2024 a octobre 2024

Lors de ce semestre, il y avait 453 MSU dont 54% de femmes. Ils proposaient 519 terrains de stage.

44 (8%)

Niveaux de stage

193 (37%)  @sn1
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Figure 3 : Répartition des terrains de stage par niveau pour la période de mai 2024 a octobre 2024
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Figure 4 : Cartographie des terrains de stage pour la période de mai 2024 a octobre 2024

Tableau III : Répartition départementale des terrains de stage ambulatoire de médecine générale de la
subdivision d'Angers (période de mai 2024 a octobre 2024), selon le niveau de stage

Maine et Loire Sarthe Mayenne |Loire Atlantique Total
N (%) N (%) N (%) N (%) N
Second Cycle 83 (68%) 23 (19%) 16 (13%) 0 (0%) 122
SN1 84 (43%) 67 (35%) 41 (21%) 1 (= 0%) 193
SAFE 26 (59%) 9 (20%) 8 (18%) 1 (2%) 44
SN2 60 (37%) 53 (33%) 47 (29%) 0 (0%) 160
Total 253 (48%) 152(29%) 112 (21%) 2 (= 0%) 519

La répartition des terrains de stage était similaire a celle du semestre précédent.
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Tableau IV : Répartition départementale des MSU de la subdivision d’Angers (période de mai 2024 a
octobre 2024), selon le nombre de terrains de stage proposés

Maine et Loire Sarthe Mayenne |Loire Atlantique Total
N (%) N (%) N (%) N (%) N
Unseulniveaude | 535 5906) | 105 (27%) | 54 (14%) | 2 (% 0%) 393
stage proposé
Plusieurs niveaux de | 11 150y | 23(34%) | 28(44%) | 0 (0%) 62
stage proposés
Total 243 (53%) | 128 (28%) | 82 (18%) | 2 (= 0%) 455

Les MSU de Mayenne étaient plus nombreux a proposer plusieurs terrains de stage en méme temps,

alors que leur effectif était plus faible. Dans une moindre mesure, un phénomene similaire était observé

en Sarthe.

56 MSU proposaient un double terrain de stage et 6 un triple (3 en Sarthe et 3 en Mayenne). En Maine

et Loire, la majorité (45%) des doubles terrains de stage était constituée de 2¢™ cycle et de SN1. En

Sarthe et en Mayenne, la majorité des terrains de stage était constituée de SN1 et SN2 (respectivement

55% et 68%).

Ceux proposant un triple niveau accueillaient tous un 2¢™ cycle, un SN1 et un SN2.

2.3.

Semestre de novembre 2024 a avril 2025

Lors de ce semestre, il y avait 438 MSU dont 54% de femmes. Ils proposaient 481 terrains de stage.

Ce semestre était celui de la mise en place du stage STAP.

2 (0%)

49 (10%)

97 (20%)

163 (34%)

Figure 5 : Répartition des terrains de stage par niveau pour la période de novembre 2024 a avril 2025
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Figure 6 : Cartographie des terrains de stage pour la période de novembre 2024 a avril 2025

Tableau V : Répartition départementale des terrains de stage ambulatoires de médecine générale de la

subdivision d'Angers (période de novembre 2024 a avril 2025), selon le niveau de stage

Maine et Loire Sarthe Mayenne |Loire Atlantique Total

N (%) N (%) N (%) N (%) N

Second Cycle | 74 (76%) 16 (16%) 7 (7%) 0 (0%) 97
SN1 76 (45%) 54 (33%) 36 (21%) 1 (=~ 0%) 170
SAFE 31 (64%) 9 (18%) 8 (16%) 1 (2%) 50
SN2 62 (35%) 55 (35%) 46 (30%) 0 (0%) 163
Total 245 (51%) | 137 (29%) 97 (20%) 2 (= 0%) 481

La répartition des terrains de stage était similaire a celles des semestres précédents.
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Tableau VI : Répartition départementale des MSU de la subdivision d’Angers (période de novembre 2024 a
avril 2025), selon le nombre de terrain de stage proposés

Maine et Loire Sarthe Mayenne |Loire Atlantique Total
N (%) N (%) N (%) N (%) N
Un seul niveau de| 221 (55%) | 115 (29%) 59 (15%) 2 (= 0%) 397
stage proposé
Plusieurs niveaux | 12 (29%) 11 (27%) 18 (44%) 0 (0%) 41
de stage proposés
Total 233 (53%) | 126 (28%) 77 (18%) 2 (= 0%) 438

Les MSU de Mayenne étaient plus nombreux a proposer plusieurs terrains de stage en méme temps,

alors que leur effectif était plus faible.

39 MSU proposaient un double terrain de stage et 2 un triple (exclusivement en Mayenne). En Maine

et Loire, la plupart (42%) des doubles terrains de stage était constituée de 2°m cycle et de SN1. En

Mayenne, la majorité (81%) des terrains de stage était constituée de SN1 et SN2. EN Sarthe, une

répartition quasi équivalente était observée entre 2™ cycle et SN1 ; 2¢™e cycle et SN2 ; SAFE et SN2 ;

SN1 et SN2.

Ceux proposant un triple niveau accueillaient tous un 2¢™ cycle, un SN1 et un SN2.
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2.4, Evolution des terrains de stage au cours des 3 semestres

Tableau VII : Evolution du nombre de MSU de la subdivision d’Angers entre les semestres (période de mai

2023 a avril 2025), selon le département

Maine et Sarthe Mayenne Loire Total
Loire N N Atlantique
N N
Semestre Arrivé 21 15 10 1 47
mai -
novembre Départ 23 5 ) ) 27
2023
Semestre Arrivé 28 4 5 0 37
novembre
2023 - mai
" | Départ 21 9 7 0 37
2024
Semestre Arrivé 8 13 5 0 26
mai -
novembre 20 8 14 0 42
2024 Départ

Le nombre de MSU avait diminué lors du dernier semestre étudié (novembre 2024 - avril 2025). En
effet, il y avait 438 MSU en novembre 2024 contre 453 MSU en mai 2024 et 454 MSU en novembre
2023. Il en était de méme pour le nombre de terrains de stage. En effet, il y en avait 481 en novembre
2024 contre 519 en mai 2024 et 522 en novembre 2023

La répartition homme/femme n‘avait pas évolué.

La répartition globale relative des terrains de stage par département n‘avait pas évolué.

Au niveau des terrains de stage

La répartition des terrains de stage par niveaux avait peu évoluée. La proportion des stages de 2¢me

cycle diminuait (de 27 a 20%) au profit des stages SAFE (de 7 a 10%) et SN2 (de 29 a 34%
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Pour les SN1, on observait une stabilité du nombre de terrains. Pour les SAFE, 'augmentation du
nombre de terrains de stage avait lieu principalement en Maine et Loire et dans une moindre mesure

en Sarthe. La répartition relative par département était stable.

Au niveau des MSU

Sur le dernier semestre, on observait une nette diminution du nombre de MSU. En effet, il y a eu 2
SAFE (1 en Mayenne et 1 en Maine et Loire) qui ont arrété, 18 2¢m cycle (11 en Maine et Loire, 4 en
Sarthe et 3 en Mayenne), 11 SN1(7 en Sarthe, 1 en Mayenne et 3 en Maine et Loire), 11 SN2 (5 en

Maine et Loire, 3 en Sarthe, 3 en Mayenne).

3. 4°me année de médecine générale (SN3 ou DJ)

Le DMG a interrogé I'ensemble des MSU de la subdivision angevine en juin 2024 afin de savoir s'ils
souhaitaient et avaient la capacité d'accueillir un docteur junior (SN3).

76 MSU ont répondu, soit un taux de réponse de 17%.

Sur ces 76 MSU, 64 ont répondu favorablement, 2 refusent (1 par désaccord avec la réforme et 1 par
incapacité d'accueil) et 17 se posent des questions.

Parmi les MSU ayant répondu, il y avait plus de femme que d’homme (45 femmes et 31 hommes).
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Figure 7 : Cartographie des réponses des MSU sur I'accueil d'un ou plusieurs SN3

16



Tableau VIII : Répartition départementale des potentiels terrains de stage et MSU de niveau SN3 de la
subdivision d’Angers

Maine et Loire Sarthe Mayenne Loire Atlantique| Total
N (%) N (%) N (%) N (%) N
Nombre de terrain| 5, (5704) | 32 (41%) | 25 (31%) 1 (1%) 80
de stage proposé
Nombre de MSU | 21 (27%) | 31 (43%) 21 (28%) 1 (% 0%) 74

Parmi les 55 MSU accueillant un seul niveau de stage et susceptibles d’accueillir un SN3, la majorité se

trouvait en Sarthe (26 MSU), contre 17 MSU en Maine et Loire, 11 en Mayenne, et 1 en Loire Atlantique.

Ils accueillaient majoritairement des SN2 (34 MSU), parfois des SN1 (16 MSU) et des SAFE (5 MSU).

Aucun n‘accueillait de 2ém¢ cycle.

Les 15 MSU accueillant 2 niveaux de stage, et susceptibles d'accueillir un SN3, se trouvaient en

Mayenne (9 MSU), Sarthe (4 MSU) et en Maine et Loire (2 MSU). Ils accueillaient majoritairement des

SN1/SN2 (9 MSU) et des SAFE/SN2 (4 MSU).

Les interrogations soulevées par les MSU concernaient principalement :
La supervision (13 verbatims) : 12 MSU interrogeaient la possibilité d'étre plusieurs MSU a
encadrer un unique DJ. 1 MSU se posait la question des modalités de supervision : « Je suis
disposée a accueillir un interne de 4e année. Est-ce que les 3 jours doivent étre réalisés chez un
seul praticien ou pouvons-nous fonctionner comme avec les internes SASPAS (1 internes pour 3
praticiens). » ; « Je n'ai pas bien compris, cependant le docteur Junior sera comme les internes Sas
Pas réparti sur 3 lieux de stage différent par semaine ? (Donc chaque médecin n'a besoin que de 1
bureau et matériel de libre par semaine) ? » ; « nous serions prétes a fonctionner en trinbme, un
peu comme un SASPAS, pour la supervision. Est-ce envisageable ? » ; « J'attends des précisions

concernant les modalités de la supervision quand elles vont étre définies. »

La définition des modalités pratiques (8 verbatims) : « reste a voir toutes les modalités » ;
« Les conditions ne semblent pas encore totalement clarifiées. Merci de me redire les délais de mise

en place afin que je puisse étudier la faisabilité de ce nouvel engagement » ; « a voir selon les
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modalités qui sont en cours de réflexion. Mais OK pour participer a des groupes de travail si

nécessaire sur le sujet. »

Les locaux (6 Verbatims) : 2 n‘ont pas la place et 4 ont des projets d'agrandissements : « Je me
permets de faire un retour quand a cette question du coup, nous pour le moment nous n'aurions
pas cette possibilité mais cela peut changer dans les mois qui viennent, je vous tiendrai dans ce
cas au courant. » ; « Le cabinet de [XX] ayant un projet d’agrandissement, et sous réserve que
celui-ci soit mené a terme en 2026, nous pourrons accueillir un interne de 4eme année. » ; « Notre
remplacante réguliere envisage peut-étre de s’installer, information qui date d'il y a 2 jours, dans
une probable extension de notre cabinet. Encore plein d’incertitudes a ce jour. Donc au jour

d’aujourd’hui, pas de place pour un interne DJ. »

La rémunération (4 verbatims) : « qui va toucher l'indemnité si par ex 3 médecin au cabinet
sachant que le doct junior sera assez autonome » ; « question sur la rétrocession au médecin
accueillant : étant en cabinet de groupe, il faudrait donc partager les 70 % en fonction du nombre
d 'associés ... complexe, non ? [...] si vous avez des infos complémentaires sur la rémunération du

superviseur ... » ; « la rémunération du superviseur doit étre a la hauteur ! »

Les conditions d’'accés a la maitrise de stage des Docteurs Juniors (3 verbatims) : « nous
souhaitons avoir plus d'information sur le fait d'accueillir et de former les futurs médecins juniors
dans 3 ans. Quelles sont les démarches et les obligations ?» ; « question sur la formation requise
pour la supervision : les MSU niveau 1 [d’un éventuel trio] doivent -ils passer en niveau SASPAS

avant 2026 ?? » ; « Quelles sont les exigences pour étre MSU doc junior ? »

Accueil au sein de la MSP (2 verbatims) : 2 MSU se demande s'il serait possible d'accueillir un
Dr junior au sein de la MSP et donc de raisonner en termes de MSP et non de MSU individuel pour
I'accueil de cet interne : « Il serait intéressant de raisonner en maison médicale (groupement de

médecins) et non en médecin nominatif pour I'accueillir et le superviser. »

La continuité des autres stages (1 verbatim) : « est-ce qu'il y aura possibilité de garder son

interne PRAT et son interne SASPAS si j'accueille un docteur junior ? »
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DISCUSSION

1. Cartographie des terrains de stage des 3 derniers semestres

La cartographie réalisée est mise a disposition du DMG d'Angers et offre un outil gratuit et simple
d’utilisation. Il pourra évoluer au fil des semestres et est disponible sur mobile, internet et ordinateur
(WINDOWS® uniquement, l'utilisation d’un bureau virtuel est nécessaire pour une utilisation sur MAC®).
Cet outil permet une analyse dynamique des données facilitant la prise de décision (comme le
recrutement par exemple) concernant I'évolution des terrains de stage.

A ce jour, il existe plusieurs cartographies en France. Elles ont été réalisées par les DMG comme, par
exemple, a Rennes®, Brest” ou Paris®. Certains colleges locaux des enseignants de médecine générale
ont réalisé des cartographies comme, par exemple, le Collége Interalpin des Médecins généralistes
Enseignants (CIME)® ou Lyon'?. Certaines associations d’internes de médecine générale ont réalisé une
cartographie comme |’Association des Internes de Médecine générale de Lille (AIMGL)!!. L'ensemble de
ces cartographies ont été réalisées avec l'aide de GOOGLE MAP®. La comparaison entre le travail
présent et ces cartes est limitée. En effet, la méthode de réalisation, la temporalité, les objectifs ou
I'exhaustivité des données sont inconnus. Il est probable que d’autres cartes plus élaborées existent,

mais elles ne sont actuellement pas disponibles en libre acces.
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Figure 8 : Cartographie des MSU de médecine générale du CIME
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Le CNGE a mis en ligne une carte!? avec tous les terrains de stage disponibles en France, mais cette
carte comporte des erreurs concernant la subdivision angevine. Par exemple, il y est indiqué que les
communes de La Tessoualle et d'Yzernay comportent chacune 2 terrains de stage : or, a ce jour, il n'y
a plus de médecin exercant dans ces communes. On peut ainsi s'interroger sur la temporalité de
réalisation de cette carte et ses délais de mise a jour. De plus, la méthode d'élaboration de cette
cartographie n'est pas détaillée. Elle parait donc difficilement exploitable par le DMG d’Angers.

Si l'outil développé a I'échelle d’Angers s'avére utile, une cartographie a I'échelle nationale pourrait étre
développée en collaboration, par exemple, avec le CNGE. Celle-ci pourrait étre mise a disposition des
internes au moment des choix de stage. Elle nécessite cependant une mise a jour réguliere des

données.
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Figure 9 : Cartographie des MSU de France réalisée par le CNGE (centrée sur la région Pays de la Loire)

2. Répartition géographique des terrains de stage de la subdivision
d’Angers

2.1.  Evolution du nombre de stage et de MSU
Au cours des 3 semestres étudiés, une diminution du nombre de MSU et de terrains de stage est

observée. Cette diminution du nombre de terrains de stage et de MSU, surtout lors du semestre de
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novembre 2024 peut étre en partie expliquée par la diminution du nombre d‘internes. On peut supposer
que la diminution du nombre d'interne est une conséquence d’un taux important de redoublements a
la suite de la réforme du 2¢™ cycle.

En 202113, 113 internes ont choisi la spécialité de médecine générale a Angers. En 2022%*, 2023 et
2024, il y a eu respectivement 116, 122 et 101 postes pris.

Le nombre d’étudiants en 2¢™ cycle n’étant pas accessible en libre accés, il est difficile d’expliquer cette

diminution du nombre de terrains de stage.

2.2, Effectif des MSU

Effectif des médecins généralistes et des MSU

En France, en 2024, selon une enquéte du College National des Généralistes Enseignants (CNGE) et du
Syndicat national des enseignants de médecine générale (SNEMG), il y avait 13 908 MSUY’.

La CNAM (Caisse Nationale d’Assurance Maladie)®® recensait, en 2023, 51 930 médecins généralistes
libéraux (hors médecins a expertises particuliere). Les MSU représenteraient donc 27% des médecins
généraliste. Cependant, ce recensement ne prend en compte que les médecins généralistes ayant une
activité libérale ou mixte. Il ne tient pas compte des médecins salariés ayant une activité ambulatoire.
Le CNOM (Conseil National de I'Ordre des Médecins)!® rapportait, au 1°" janvier 2025, 241 255 médecins
actifs, inscrit au tableau du conseil de I'ordre dont 42,3% de médecins généralistes (soit environ 102
051 médecins généralistes). Ce chiffre ne différencie pas les médecins généralistes exercant
uniquement en hospitalier ou ayant une expertise particuliere. Les MSU représenteraient alors 17%
des médecins généralistes inscrits au tableau du Conseil de I'Ordre.

A I'échelle de la région Pays de la Loire, la CNAM!® recensait en 2023 2887 médecins généralistes dont,
734 en Maine et Loire, 312 en Sarthe, 177 en Mayenne, 1236 en Loire Atlantique et 428 en Vendée.
A I'échelle de la subdivision angevine, 53% (233 MSU) des MSU sont en Maine et Loire, 28% (126 MSU)
en Sarthe et 18% (77 MSU) en Mayenne. Les MSU de Maine et Loire représente 32% des médecins
généralistes libéraux du 49, ceux de la Sarthe représente 40% du 72 et ceux de la Mayenne 43% des

médecins libéraux du 53. On observe donc une plus forte proportion de MSU dans la subdivision qu‘au
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niveau national particulierement dans les départements les plus sous-dotés de la Sarthe et de la
Mayenne.

Les femmes représentaient 54% des MSU au niveau de la subdivision et 46% des médecins généralistes
a I'échelle nationale en 20238, Le CNOM rapportait 49,9% de femmes médecins (toutes spécialités

confondus) en activité au 1°" janvier 2025, soit 120 429 femmes.

Densité médicale

En 2024, I'INSEE rapportait 832 858 habitants en Maine et Loire, 303 859 en Mayenne et 564 913 en
Sarthe?®, Au 1°¢ janvier 2023, le Maine et Loire comptait 161 médecins généralistes pour 100 000
habitants, tandis que la Mayenne et la Sarthe en comptaient respectivement 109 et 111. Par
comparaison, a I"échelle nationale, on comptait 147 médecins généralistes pour 100 000 habitants?!.

Il existe un autre indice, I’Accessibilité Potentielle Localisée (APL) qui mesure I'adéquation entre besoin
et offre de soins de ville, profession par profession. Il integre une estimation du niveau d'activité des
professionnels a proximité immédiate selon les données de I'assurance maladie ainsi qu’une estimation
des besoins de soins de la population en fonction des consommations de soins moyennes observées
par tranche d'age. Il s'exprime par nombre moyen de consultations par an et par habitant. En 2022,
I’APL de médecine générale était a 3,3 consultations par an et par habitant en France. Par comparaison,

en Maine et Loire, il était de 3,9 consultations par an et par habitant, 2,5 en Sarthe et 2,5 en Mayenne??,

Répartition des terrains de stage

Au cours des 3 semestres, les MSU proposant plusieurs niveaux de stage étaient en majorité en
Mayenne, puis en Sarthe et en Maine et Loire. Cette répartition est inverse a la répartition des médecins
généralistes sur la subdivision.

Il y a une grande hétérogénéité de distribution en fonction des niveaux de stage. En effet, plus le niveau
de stage est avancé, plus il y a de terrains de stage dans les départements sous-dotés. Une des

hypothéses avancées est que cela permettrait a ces MSU de se faire connaitre afin de recruter plus
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facilement des remplacants et/ou de futurs collaborateurs. L'étude de Taha et all?® a montré que
I'accueil d'étudiants favorisait I'installation future des professionnels dans ces territoires.

Les SAFE ne représentent que 7 a 10% des terrains de stage ambulatoires proposés. Les SAFE ne sont
donc réalisés que par une petite partie de la promotion, et le reste des stages femmes-enfants s'effectue
en milieu hospitalier. Au sein de la subdivision angevine, les stages SAFE s'effectuent aupres de
médecins généralistes, souvent en cabinet de médecine générale. D’autres organisations sont
possibles. On peut citer I'exemple de la subdivision de Toulouse?* ol le stage femme-enfant est effectué
a mi-temps en ambulatoire auprés d'un médecin généraliste ayant une activité importante en
gynécologie ou en pédiatrie et a mi-temps soit a I'hopital soit dans d'autres structures (comme en PMI,
planning familial, avec des sage-femmes libérales, en médecine scolaire, avec des paramédicaux
libéraux dans le domaine de la femme et de I'enfance).

Les stages ambulatoires du 2®™¢ cycle, SN1 et SN2 doivent obligatoirement étre effectués par
I'ensemble de la promotion, ce qui pourrait expliquer les efforts de recrutement nécessairement

beaucoup plus importants.

3. Perspective d’une 4¢™ année de DES

La mise en place de la 4°™ année de médecine générale a été adoptée par arrété en décembre 20212
pour une entrée en vigueur le 1¢" novembre 2026. Un arrété?® et un premier décret?® d’application ont
été publiés le 27 ao(t 2025. Il concerne le régime indemnitaire des DJ de médecine générale et des
MSU accueillant un DJ. Cependant, aucun décret d’application sur I'organisation précise de cette 4°me
année n’est paru a la date de rédaction de ce travail.

En prenant en compte les MSU qui ont répondu « oui » ou « peut-étre », une majorité des terrains de
stage envisagés se situeraient en Sarthe (41%), en Mayenne (31%) et en Maine et Loire (27%). Cela
s'inscrit dans la continuité de la surreprésentation des terrains de stage dans les départements avec
I'offre de soins la plus déficitaire, déja constatée pour les autres niveaux de stage au fur et a mesure
de I'avancée dans le cursus. Le nombre de terrains de stage envisageable par ce moyen est nettement
insuffisant au vu des besoins de formation. Toutefois, les réponses ont été récoltées plusieurs mois

avant les arbitrages réglementaires.
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Les MSU ayant répondu au questionnaire du DMG ont soulevé de nombreuses interrogations comme la
supervision des D] et donc I'organisation au sein des cabinets, la formation nécessaire pour I'accueil,
la possibilité de poursuivre I'encadrement de(s) autre(s) niveau(x) qu'ils accueillent déja, la

rémunération.

4. Forces et faiblesses

La force de ces résultats réside dans un recueil et une analyse exhaustive des données pour les niveaux
SN1, SN2, SAFE et 2°™ cycle, et la flexibilité de I'outil de cartographie déployé.

Pour des raisons de faisabilité, nous nous sommes limités a la subdivision d’Angers.

Le recueil de l'intérét des MSU est ancien (juin 2024 a février 2025) par rapport aux évolutions tres
rapides des possibles conditions d'application de la réforme. Cela peut limiter la validité des réponses
obtenu. Il existe également un possible biais de sélection, lié au faible taux de réponse.

Pour une analyse plus approfondie des caractéristiques de chaque terrain de stage, il pourrait étre
intéressant de connaitre l'organisation des cabinets de chaque MSU (Maison de Santé
pluriprofessionnelle, cabinet de groupe, etc.), les différents duos et trios de MSU, I'age des différents
MSU. Ces différentes données n’étaient pas disponibles dans les registres administratifs fournis par la

scolarité.
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CONCLUSION

Ce travail a contribué a I'évolution de la cartographie élaborée par le Dr LEVERT.

Il permet une analyse dynamique et interactive de I'évolution des terrains de stage et offre un apercu
des possibilités d’encadrement pour le SN3. Cet outil est simple d’utilisation, gratuit et pourra étre
enrichi au fil des semestres et de I'évolution de la réglementation pour I'organisation du SN3.

La répartition départementale des MSU était similaire aux médecins généralistes. Toutefois, il convient
de noter que les MSU exercant dans les départements plus déficitaires (Mayenne puis Sarthe) étaient
plus nombreux a proposer plusieurs niveaux de stage et des niveaux de stage plus avancés.

La surreprésentation des départements déficitaires était également observée pour I'accueil éventuel
des SN3.

Un faible nombre de MSU a répondu au DMG concernant |'accueil possible d’un ou plusieurs SN3. Cette
4%me année a suscité de nombreux questionnements auprés des MSU potentiellement favorables a
I'accueil de ces internes.

La cartographie et le recrutement des MSU de SN3 évolueront avec la publication du décret et de ses

modalités d'application.
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ANNEXE

Cartographie des terrains de stage de la subdivision d'Angers pour le

semestre de novembre 2023 a avril 2024
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Cartographie des terrains de stage de la subdivision d'Angers pour le

semestre de mai 2024 a octobre 2024
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Cartographie des terrains de stage de la subdivision d'Angers pour le
semestre de novembre 2024 a avril 2025
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Cartographie des terrains de stage de la subdivision d'Angers pour le
semestre de novembre 2024 a avril 2025
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Répartition des SN3 potentiels
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Annexe 1 : présentations power BI pour les semestres de novembre 2023, mai 2024 et novembre
2024, perspective de SN3









ESCOFFIER Léa

Terrains de stage ambulatoires en médecine générale de la subdivision
d’Angers

Introduction :

La réforme des études médicales de 2017 a modifié la maquette des internes de médecine générale. Celle-ci doit
comporter 2 & 3 stages en médecine générale en ambulatoire (SN1, SN2 et SAFE). Les étudiants de 2¢™e cycle
doivent aussi en faire au moins 1 stage de médecine générale en ambulatoire.

L'arrété du 3 ao(t 2023 a instauré une 42™ année ambulatoire au Dipléme d’Etudes Spécialisées (DES) de médecine
générale.

Ce travail poursuit 2 objectifs : cartographier les terrains de stage pour les semestres de novembre 2023 a
novembre 2024 et cartographier les potentiels terrains de stage SN3 disponibles.

Sujets et méthodes :

Etude descriptive, transversale, quantitative.

Etude de la répartition et de I'évolution des différents terrains de stage proposés par la subdivision angevine
Réalisation de cartographie a l'aide du logiciel POWER BI permettant le suivi de I'évolution des différents terrains
de stage afin de préparer l'arrivée des SN3.

Résultats :

Les terrains de stage pour les 2¢mes cycle, SN1 et SAFE se situaient majoritairement en Maine et Loire, tandis que
les SN2 et potentiels SN3 étaient situés en Mayenne et en Sarthe. Le SN3 a suscité de nombreuses questions
aupres des MSU comme l'organisation, la formation pédagogique nécessaire et la rémunération.

Conclusion :
Une partie des MSU de la subdivision d’Angers dispose des capacités d'accueil d'un SN3 et ont envie d’en former,
cependant, ils restent en demande des modalités précises de I'accueil de cet interne.

Mots-clés : Etude de médecine, Cartographie, Médecine générale, Maitre de Stage

Outpatient training grounds in general medicine of the Angers subdivision

Introduction:

The 2017 medical education reform modified the structure of general medicine internships. It
should now include 2 to 3 outpatient general medicine internships (SN1, SN2 and SAFE). Graduate
students must also complete at least 1 general medicine outpatient internship.

The decree of August 3, 2023, introduced a 4th outpatient year for the Specialized Studies
Diploma in general medicine.

This work had 2 objectives : to map the internship locations for the semesters from November
2023 to November 2024 and to map the available potential SN3 internship locations.

Topics and methods:

Descriptive, cross-sectional, quantitative study.

Study of the distribution and evolution of the different internship sites proposed by the angevine
subdivision

Mapping using the POWER BI software to track the evolution of the different internship sites in
order to prepare for the arrival of the SN3 students.

Results:

The internship sites for the second cycle, SN1 and SAFE were mainly located in Maine-et-Loire,
while SN2 and potential SN3 sites were located in Mayenne and Sarthe. The SN3 has raised many
questions among the intership supervisor such as organization, necessary pedagogical training
and remuneration.

Conclusion:

Some of the internship supervisors of the Angers subdivision had the capacity to host an SN3 and
were keen to train them, but they are still awaiting precise details of the arrangements for
receiving this intern.

Keywords: Medical studies, Mapping, General medicine, Internship supervisors
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