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Des freins, des embûches, des pièges…

Un certain évènement, déroutant et 
inattendu, a retardé la prise en compte du 
rapport de la mission 4e année…

Mais ça avance!

Surprise !



Des freins, des embûches, des pièges…

• On avance ensembles!

• Maquette de stage stabilisée pour les 4 ans

• Les DMG se mobilisent

• Le groupe national des référents PhaCo travaille sur les contenus hors 
stages des Dr Juniors( cf. Présentation Benoit Chamborédon)



La suite du DES en 4 ans pour les 2023

• Une première année de « DES en 4 ans »: PhS Plutôt bien passée 
partout 

• Maquette PhS déjà organisée connue et « en routine » depuis 
2017

• Une PhA1 avec des stages 

• « Nouveaux »: couplés 3 mois SF/3 mois SE

• Connus : médecine adulte polyvalente



Commencer à préparer la PhA2 2025 des 2023

• Travailler sur les maquettes de stages libres: 
offre suffisante ( audit étudiants? Pré-choix?)

• Choix par rang ECN: ne peut pas être fléché par 
étudiant

• Forcément agréé pour la MG



Commencer à préparer la PhA2 2025 des 2023

• 4 Axes: santé de la femme, santé de l’enfant, 
santé mentale/addicto et santé des patients 
âgés, 2e SN2 selon possibilités 

++ Prévoir les stages décalés de PhA2 des DES en 
3 ans pour les stages santé de la femme++



Un nombre inédit d’étudiant
• Cohortes 2024 un peu moins nombreuses dans les DMG

• MAIS au total 16108 étudiants dans le cursus au 01/01/24

• Ratio moyen étudiant/ETP: 67 au total , 50 pour PhSn+ PhA

• Grande difficulté pour certaines facs  (126 au max, souvent plus de 
90)



Un nombre inédit d’étudiant

• Ratio normal / autres spé: 10 à 20 
étudiant/ETP

• Pour avoir  un ratio « minimal » 
de 30 /ETP il faudrait 400 ETP 
(225 en nov 2023 et 240 en nov
2024)…



Et un nombre important d’étudiants à théser

• 4145 étudiants post PhA non thésés!

• Plus d’une cohorte annuelle

• En plus des étudiants en cours de PhA

• Besoin de recrutement massif de directeurs: quels 
moyens?

• Cf. Enquête Racha Onaisi et présentation Dragos
Paul Hagiu



Et bientôt (…<2 ans) les premiers Dr Juniors 

• Ce qu’on sait déjà:

• Le stage de phase de consolidation aura lieu en ambulatoire, deux 
fois 6 mois, appariement renouvelable tacitement

• Plafond d’actes sur 3 journées de soins

• 1 journée « projet pro »



12 mois en ambulatoire sauf…
• Seule exception prévue: les médecins militaires 

(médecine de guerre en phase de consolidation)

• Quelques exceptions d’un semestre pour la médecine 
polyvalente sur projet

• MAIS ne valide pas la FST qui allonge le DES d’un an en PhA
• DONC PhA2 non validée tant que FST non validée 

PhS PhaCoPhA2PhA1 FST



Les modalités de choix changent
• Probablement par subdivision suite aux cohortes importantes

• Prévoir le nombre de stage selon le nombre d’interne par subdivision

• Prévoir début septembre 2026 dépôt des vœux: anticiper!

• Pas de choix PhaCo par rang ECN:

• Appariement 

• Dossiers déposés par l’étudiant

• 1 à 5 cœurs pour classer leurs vœux (nb min de vœux à définir)



Les modalités de choix changent
• Seul l’étudiant sait combien il a mis de cœur à chaque 

terrain de stage

• Candidatures étudiées par les MSU qui classent :  nb de 
cœur aussi

• Seul le MSU connaît le classement des étudiants sur 
son terrain de stage.

• Au moins 2 tours par algorithme (3e?)  et 1 tour manuel



Appariement MSU/Etudiants 

• Recrutement à débuter …. de 
suite ( cf. enquête Aurélie 
Janczewski): 

• Préparer les MSU: 

• À décrire leur terrain de stage

• À étudier et classer les 
dossiers reçus



Appariement MSU/Etudiants 

• Préparer les étudiants à formaliser leur dossier :

• CV non anonyme

• Contrat de formation ( à compléter fin de PhA1 et PhA2)

• Lettre de motivation adaptée à chaque terrain de stage



Et puis il y a ce qu’on ne sait pas…
• Comment seront maintenues les promesses faites fin 2023?

• Combien de postes ETP universitaires seront effectivement 
nommés?

• Combien de postes administratifs?

• Quel statut aura le Dr Junior :  comme les autres spé? Spécifique 
ambu?

• Comment sera supervisée la PDSA si elle est rendue obligatoire?

• Quelle rémunération pour Dr Junior: salariée , mixte, en rapport avec 
ses actes?



Et ce qu’on ne sait pas non plus

• Responsabilité  : sera selon jurisprudence, pas plus que pour SN2

• Le concept de « médecin accueillant » ne satisfait pas en ambulatoire; 
le terrain de stage doit être proposé par un MSU: quel agrément? 

• Comment seront répartis les honoraires? Qui sera le MT de la file 
active du Dr Junior?

• Discussion avec Avecsanté:  convention avec la MSP? A étudier pour 
les CMS?



Formation des MSU PhaCo

• 4000 terrains de stage à construire = 4000 formations PhaCo…

• Avant printemps 2026 ( cf. présentation Aurélie Janczewski)

• On prépare une formation pour les MSU déjà formés (SN1 + et 
SN2++) : la majorité

• On prépare une formation pour les « néo MSU »



Sur le haut de la pile?

• Où en sont les décisions de la tutelle? Sous l’eau du budget…

• Comment faire mettre une priorité du MESR et de la Santé sur notre 
filière pour les 2 ans qui viennent?

• Se préparer à se mobiliser ( internes et MSU) si rien de concret début 
2025!



Rendez vous à Toulouse!

• Avec du concret et la




