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Contexte

 Réforme du 3ème cycle des études médicales en 2017
 Thèses « dans le champ de la discipline »
 Thèses au format article
 Pas toujours encadrées par un généraliste
 Amenées à l’être de plus en plus

… RÔLE DU DMG 



Objectifs de l’étude
Principal : Déterminer le profil des directeurs de 
thèse ayant encadré les travaux de 2016 et de 2017

Secondaires : 
Décrire la part du DMG et des MSU dans cet 

encadrement
 Voir si le statut des directeurs influait sur la 

qualité des travaux



Méthode
 Etude quantitative descriptive transversale et rétrospective
 Portant sur les 267 thèses soutenues à Strasbourg en 2016 (133) et 

2017 (134)
 Analyse du profil des directeurs : généralistes, MSU, membres du 

DMG, non généralistes
 Analyse de la qualité méthodologique des thèses : formulation de 

l’objectif principal, plan IMRAD, normes de Vancouver, question 
d’ouverture, résumé, formalités CNIIL



Résultats : Diagramme de flux
497 thèses papier et 174 thèses Sudoc

508 thèses

163 doublons

267 thèses : 133 en 2016 et 134 en 2017

230 hors médecine générale
11 mal référencées



Résultats : Description des directeurs
144 directeurs au total :

 40 médecins généralistes ayant encadré 117 thèses (44%) à raison 
de 3 thèses/ directeur

 104 médecins non généralistes ayant encadré 150 thèses (56%) à 
raison de 1,44 thèses/directeur



Résultats : Description des directeurs
104 médecins d’autres spécialités ayant encadré 150 thèses (56%) :

 32 thèses ont été encadrées par 18 urgentistes différents
 72 autres thèses encadrées par des médecins d’autres spécialités



Résultats : Description des directeurs
40 médecins généralistes ayant encadré 117 thèses (44%) :

 13 membres du DMG, tous MSU ont encadré 72 thèses (27% soit
5.5 thèses par directeur)

 17 MSU non membres du DMG ont encadré 32 thèses (12% soit 
1.88 thèses/directeur)

 10 médecins généralistes non MSU, non membres du DMG ont 
encadré 13 thèses (5% soit 1.3 thèses par directeur )



Résultats : Qualité méthodologique des 
travaux

Objectif principal défini dans 80%* *p=0,07 DMG
 IMRAD respecté dans 73% des travaux
 Résumé rédigé dans 96%
Question d’ouverture rédigée dans 39%
Norme de Vancouver respectée dans 96,6%** **à pondérer
 Formalités CNIL décrites dans 17%

Pas d’influence du statut du directeur (MSU, membre du DMG).



Discussion
 DMG très impliqué dans la direction des thèses et qui le reste
 Renforcement salutaire de l’effectif du DMG, actuellement à 18
 Création du tutorat et vivier de nouveaux directeurs par la 

validation des fiches projets et la collaboration avec le DMG
 Vivier de directeurs de thèses parmi les MSU à valoriser (stages+++)
 Implication actuelle des médecins d’autres spécialités à documenter 

et à encourager



Discussion
Comment recruter de nouveaux directeurs ?

 Formations CNGE à proposer régulièrement en local
 Former les internes pour rassurer leurs directeurs  ?
Utiliser le méta-tuteur du DMG au sein des groupes de tutorat ?
 Continuer à encourager la collaboration entre les différentes 

spécialités. 



Conclusion



Merci pour votre 
attention

Et bon courage pour vos 
travaux .




