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I nf?_en muta tion

Comment dŽvelopper
la formation humaine des mŽdecins

I Les Žtudes de mŽdecine ne
permettent pas assez de mesurer
l'importance de la relation
entre le praticien et le patient.
) Pour y remŽdier,
le gouvernement veut mettre
en place des Ç passerelles È
avec les autres disciplines.

Fascination pour la technologie,
judiciansažon des rapports soignant
malade, prŽgnance du principe de
prŽcaution ou encore propension
des patients ˆ se rendre sur Internet
pour interroger la pertinence du
diagnostic. Autant de facteurs qui
am•nent des mŽdecins ̂  garder une
certaine distance avec le malade, ˆ
regarder sa pathologie, ̂  oublier qu'il
reste avant tout une personne, avec
son parcours, son caract•re, ses in-
terrogations, ses craintes.

Ce biais est parfois ressenti dou-
loureusement par le patient et son
entourage, notamment dans les mo-
ments clŽs, comme l'annonce de la
maladie. Cette distance est aussi
susceptible d'amoindrir les effets de
la thŽrapie, tant les aspects psycho-
logiques entrent en ligne de compte
dans la guŽnson. « L'attitude huma-
niste n'est pas un surplus, unejuxta-
positwn. Elle est consubstantielle à
la médecine », souligne ainsi le pro-
fesseur Fran•ois-Bernard Michel,
prŽsident de l'AcadŽmie nationale
de mŽdecine.

Pour insuffler davantage d'huma-
nitŽ dans la profession, ce pneumo-
logue prŽconise de miser sur les

futures gŽnŽrations de mŽdecins, en
rŽformant la formation ma”s aussi,
en amont, la sŽlection et lorientation
« Trop déjeunes gens s'engagent
dans la voie de la médecine sans
savoir ce qui les attend Arrivés en
fin de cursus, 20 % d'entre eux se
demandent s'ils veulent vraiment
exercer ce métier », rel•ve le pro-
fesseur Michel. Il faudrait, sou-
tient-il, que les Žl•ves tentŽs par
de telles Žtudes puissent, d•s le
lycŽe, rencontrer des mŽdecins qui
les accueillent en stage ou leur ra-
content leur quotidien. «À ce jour,
jamais personne ne demande aux
candidats s'ils savent vraiment ce
qu'est la médecine, s'ils ont envie
d'écouter des plaintes, d'accompa-
gner des mourants, s'ils s'en sentent
capables », dŽplore-t-il.

Autre dŽfaut : la sŽlection des
futurs mŽdecins, en fin de premi•re
annŽe, s'effectue quasi-exclusive-
ment sur des connaissances en
mathŽmatiques et en sciences. « Un

titulaire de baccalauréat littéraire
ou économique n'a quasiment au-
cune chance de réussir le concours
Autrement dit, on forme des gens
qui, parfois, ne sont pas passionnes

Ç Jamais personne
ne demande
aux candidats
s'ils savent vraiment
ce qu'est la médecine,
s'ils ont envie
d'écouter des plaintes,
d'accompagner
des mourants, s'ils
s'en sentent capables »
par le métier, tandis qu'on en écarte
d'autres qui pourraient se révéler
de bons médecins De nos jours, les
praticiens sont confrontés à des
techniques médicales de plus en
plus complexes, qu'ils ne peuvent

maitriser toutes On n'a pas besoin
de savoir en détail comment fonc-
tionne une IRM pour analyser les
résultats de l'examen. Par ailleurs,
la spécialisation rend plus que ja-
mais nécessaire le travail en équipe
On est régulièrement amené à s'ap-
puyer sur les compétences, complé-
mentaires, des collègues pour
prendre la bonne décision », justifie
le profeseur Michel

Les Žtudiants de premi•re annŽe
sont certes tenus de suivre des cours
de sciences humaines Ma”s la qua-
lit Ž de ces enseignements « varie
grandement d'une f acuité à l'autre »,
observe le prŽsident de l'AcadŽmie
nationale de mŽdecine. Surtout,
abonde Pierre Catoire, le prŽsident
de l'Association nationale des Žtu-
diants en mŽdecine de France
(ANEMF), cette discipline fait
comme les autres l'objet d'une Žva-
luation par questionnaire ˆ choix
multiples « On ne laisse pas la pen-
sée se développer », critique-t-il.

REPERES
LE NUMERUS CLAUSUS
• En France: c'est en 1971 qu'a ŽtŽ crŽŽ le numerus
clausus, c'est-ˆ-dir e la fixation du nombre d'Žtudiants
autorisŽs ˆ  passer en deuxi•m e annŽe de mŽdecine.
Assez ŽlevŽ jusqu'en 1979 (environ 8000 places], il a
ensuite diminuŽ pour atteindre son niveau le plus bas
en 1993 [3500 places). Depuis le dŽbut des annŽes
2000, il n'a cessŽ d'•tr e relevŽ tous les ans: 4100

(en 2001], 6200 (2005), 7403 (2010), 7492 (2013)...
¥ À l'étranger: dans la plupart des pays europŽens,
l'acc• s aux Žtudes mŽdicales est limitŽ de la m•m e
mani•re . Mais comme le notait un rapport du SŽnat
en 2008, dans certains pays (Autriche, Belgique,
Espagne, Suisse), le nombre d'Žtudiants est
Çdavantage dŽterminŽ par la capacitŽ d'accueil des
universitŽsÈ que par l'Žvaluation des besoins futurs en
mŽdecins. En Allemagne, le numerus clausus est fixe
au niveau rŽgional par les tender (ƒtats rŽgionaux).
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Pour autant, ce reprŽsentant des
carabins se mŽfie des propositions
visant ˆ inclure dans le processus
de sŽlection un entretien qui per-
mettrait d'apprŽcier le savoir-•tre
et les motivations. « Quand on sait
que certaines facs comptent jusqu'à
3 DOO candidats, on se dit qu 'un tel
dispositif serait difficile à mettre en
place. Rompre l'anonymat, ce serait
aussi ouvrir la porte au favori-
tisme », redoute-t-il.

Comment d•s lors mieux trans-
mettre, mieux prendre en compte
la formation humaine nŽcessaire
ˆ  l'exercice de la mŽdecine ? Ç Se
demander s'il faut des études plus
littéraires, moins scientifiques, n'a
guère de sens », tranche le profes-
seur Dominique Perrotin, le prŽ-
sident de la ConfŽrence des doyens.
« La meilleure façon de véhiculer
ces valeurs, c'est la professionnali-
sation précoce, le fait d'aller très tôt
au contact du patient, au sein d'une
équipe médicale, sur le mode du
compagnonnage », affirme-t-il. Et,
« dans le système actuel, les étu-
diants effectuent un stage d'initia-
tion aux soins infirmiers, un mois
durant, dès la première année. lis
font ensuite leur entrée à l'hôpital
en troisième année », se fŽlicite ce
responsable de la facultŽ de Tours.

PrŽcisŽment, le professeur Do-
minique Perrotin craint que la
possible crŽation d'une Ç licence
de mŽdecine È ne vienne mettre ˆ
mal ce mod•le. Ç // ne s'agit pour
l'heure que d'une réflexion », tient
ˆ  rassurer la ministre de

['enseignement supŽrieur et
de la recherche Genevi•ve Fioraso.
« L'idée serait d'instaurer un diplôme
commun à toutes les carrières de
santé, avec une spécialisation pro-
gressive », explique-t-elle ˆ  La Croix.
Un tel projet, regardŽ avec mŽfiance
par l'ANEMF, prolongerait la rŽ-
forme de 2010, qui avait crŽŽ la
Premi•re AnnŽe commune aux
Žtudes de santŽ (Faces), et permet-
trait de rapprocher ce cursus du
schŽma europŽen licence-master-
doctorat.

Ce qui est sžr, c'est qu'avec son
projet de loi bient™t prŽsente en
conseil des ministres, Genevi•ve
Fioraso entend « diversifier le recru-
tement » en dŽveloppant, comme
l'ont dŽĵ  fait certaines facultŽs, des
Ç passerelles È : « Les titulaires d'un
diplôme en droit, éco, gestion ou en-
core psychologie doivent, à condition
d'avoir un bon dossier et de réussir
un entretien de sélection, pouvoir
rejoindre en cours de route des études
de médecine », indique la ministre.

Reste un aspect souvent passŽ sous
silence : la concurrence exacerbŽe
qui peut conduire, par exemple, cer-
tains Žtudiants redoublant leur pre-
mi•re annŽe ˆ emp•cher leurs ca-
marades, en faisant du brouhaha, de
prendre correctement les notes dans
l'espoir d'accro”tre leurs propres
chances au concours. « C'est l'une des
perversités du système, reconna”t le
professeur Michel. On fait tout pour
créer cette espèce de haine entre futurs
médecins. Et après, on voudrait qu'ils
travaillent en équipe et soient à l'écoute
de cet autre qu 'est le patient... »

DENIS PEIRON
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CONTREPOINT

Quand des patients donnent
des cours aux Žtudiants en mŽdecine

I Depuis deux ans, la facultŽ
parisienne Pierre-et-Marie-Curie
ouvre ses portes ̂  des patients
Ç partenaires d'enseignement È.

L'initiative a ŽtŽ lancŽe ̂  la rentrŽe
2011 par la facultŽ de mŽdecine
Pierre-et-Marie-Curie de Paris. Une
idŽe pleine de bon sens : permettre
ˆ  des patients de participer ˆ cer-
tains cours dŽlivrŽs aux Žtudiants
de quatri•me et cinqui•me annŽe.
Ç On est partis du constat que
nombre de mŽdecins ne sont pas
toujours ˆ  l'aise dans certaines si-
tuations: par l'exemple, l'annonce
d'une maladie grave ou la fameuse
visite hospitali•re o• le malade a
parfois l'impression de ne plus •tre
considŽrŽ comme une personne, mais
juste comme une maladie È, explique
le professeur Alexandre Duguet, vice-
doyen de la facultŽ. Ç Nous souhai-
tions aussi, ajoute-t-il, que nos Žtu-
diants, habituŽs ̂  traiter des maladies
aigues, connaissent les attentes des
patients atteints d'une pathologie
chronique. È

La facultŽ s'est associŽe avec des
associations dans le domaine du
sida, du diab•te ou de l'hŽmophilie,
pour trouver des patients Ç parte-
naires d'enseignement È, qui, en
quatri•me annŽe, participent ̂  des
travaux dirigŽs. Ç Au dŽpart, on pro-
jette une vidŽo mettant en sc•ne une
situation, par exemple une annonce

Ç Nous souhaition s que
nos Žtudiants , habituŽ s
ˆ  traite r des maladie s
aigu‘s , connaissen t
les attente s
des patient s atteint s

d'un e pathologi e
chronique . È
de diagnostic. Ensuite, les Žtudiants
analysent le cas avec le patient et un
enseignant mŽdecin. En cinqui•me
annŽe, on travaille sur des jeux de
r™le : par exemple, un malade hyper-
tendu qui annonce ˆ son mŽdecin
qu'il va arr•ter son traitement parce
qu'il ne le supporte plus È, dŽtaille le
professeur Duguet, en prŽcisant que
l'objectif est Ç aussi dŽfaire com-
prendre aux Žtudiants comment Žta-
blir  une relation empathique avec le
malade È. Une prioritŽ pour Claire
Compagnon (I), reprŽsentante des
usagers ̂  l'h™pital Pompidou ̂  Paris.
Ç Des Žtudes ont montrŽ que le niveau
d'empathie des Žtudiants en mŽdecine
diminue au fur ˆ  mesure qu'Us avan-
cent dans leur cursus, explique-t-elle.
Et elles font le constat qu'ˆ la fin de
leurs Žtudes, ils ne retrouvent jamais
le niveau qui Žtait le leur au dŽpart. È

D'autres pays, en tout cas, ont com-
pris la nŽcessitŽ d'innover. Ç La fa-
cultŽ de mŽdecine du QuŽbec, par
exemple, a demande ̂  un patient de
diriger un bureau consacrŽ ˆ  l'exper-
tise des patients-partenaires (2), in-
dique Claire Compagnon. Et ils ont
mis en place un groupe d'usagers rŽ-
munŽrŽs pour donner des cours aux
Žtudiants. È En France, l'implication
des patients devrait •tre bient™t gŽ-
nŽralisŽe dans toutes les facs. C'est
en tout cas ce qu'a annoncŽ, en dŽ-
cembre, Fran•ois Hollande en prŽ-
sentant le 3e plan cancer.

PIERRE BIENVAULT

[I] Auteur avec Thomas Sanmé de L'H™pital, un

monde sons pitiŽ [L'Éditeur]. Sur www.la-croix.
com, retrouvez l'interview de Claire Compagnon.
[2] Lire le cahier « Sciences et éthique » de
Lacroix du 22janvier sur les « patients-
experts ».
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LE REGARD DU PHOTOGRAPHE
Dans le cadr e de notr e sŽquenc e
Ç Une mŽdecin e en mutatio n È, le photograph e
Thierr y Pasque t a suivi , pour La Croix ,
des professionnel s de sant Ž qui exercen t
ˆ  Rennes [Ille-et-Vilaine ] et dans ses environs .

Au CHU de Pontchaillou , ̂  Rennes , médecins et internes
examinent des dossiers de patients autour du professeur

Xavier Morandi, chef de service de neurochirurgie.
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MA VOCATION

Ç Quand le regard de la m•re
croise celui de l'enfant È
Charlotte Madec
23 ans, en troisi•m e annŽe d'Žcole de sages-femmes
ˆ  Limoges

« Je savais depuis toujours que je voulais travailler avec
les enfants, mais j'hésitais entre institutrice et sage-femme.
L'aspect médical m'effrayait un peu. Le déclic a eu lieu
en classe de quatrième, quand une sage-femme est venue
nous donner un cours d'éducation sexuelle. Je me suis
dit que c'était le métier que je voulais faire plus tard: le
contact avec les enfants, les soins de puériculture, le
couple mère-enfant... Aujourd'hui, je suis en troisième
année d'école. J'ai déjà fait une cinquantaine d'accou-
chements toute seule et ce n'est pas du tout comme je
l'imaginais. À la télévision, on voit les femmes qui hurlent,
du sang partout... Mais on ne s'imagine pas du tout le
meilleur moment : quand le regard de la mère croise
celui de l'enfant. C'est magique d'assister à cette rencontre,
parce que, même si la mère porte son enfant pendant
neuf mois, elle ne peut que le fantasmer jusqu'à l'accou-
chement. »

RECUEILLI PAR TIPHAINE CRƒZƒ
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PAROLE DE PATIENT

Ç Je n'imaginais pas
que cela serait aussi brutal È
DENISE AUDIDIER ,
coordinatrice rŽgion
Grand-Ouest de l'association
Vivre com me avant

Ç C'Žtait en 1982, j'avais alors
40 ans. Apr•s avoir senti une grosseur
dans le sein, je suis allŽe passer une
mammographie dans un cabinet de
radiologie. En faisant cet examen,
j'avais bien sžr conscience que j'allais
peut-•tre apprendre une mauvaise
nouvelle. Mais je n'imaginais pas
que cela serait aussi brutal. Pendant
l'examen, alors que j'Žtais encore
allongŽe, la poitrine dŽnudŽe, le ra-
diologue m'a dit que j'avais un can-
cer. Il m'a balance cette nouvelle dans
les gencives, sans prendre la moindre
prŽcaution, tout en faisant des com-
mentaires techniques sur l'examen
qu'il Žtait en train d• poursuivre. J'en
ai eu la respiration coupŽe, avec le

cÏu r qui s'est mis ˆ battre ˆ cent ˆ
l'heure. J'Žtais tellement surprise et
bouleversŽe que j'ai ŽtŽ incapable
de prononcer le moindre mot. Je me
suis retrouvŽe avec mon mari, dans

« Je me suis retrouvée
avec mon mari,
dans la rue, sans avoir
posé une seule question
à ce médecin. »
la rue, sans avoir posŽ une seule
question ̂  ce mŽdecin. Plus tard, au
sein de l'association Vivre comme
avant, j'ai pu mesurer que ce type
d'annonce Žtait relativement frŽ-
quent. Beaucoup de femmes m'ont
racontŽ qu'elles avaient vŽcu le
m•me genre de traumatisme : une
annonce brutale faite par un radio-
logue, donnant l'apparence d'•tre

surtout focalisŽ sur l'aspect technique
de l'examen. Peut-•tre que, pour eux,
c'est une mani•re de se protŽger par
rapport ˆ une annonce qui leur fait
peur. C'est difficil e ̂  dire. Je recon-
nais que ce n'est pas facile pour un
mŽdecin d'annoncer une maladie
grave. Certains sont assez dŽsempa-
rŽs ou dŽmunis dans ce genre de
circonstance. Je ne sais pas si c'est
un probl•me de formation. Ce qui
est certain, c'est que la situation s'est
quand m•me amŽliorŽe ces derni•res
annŽes avec la mise en place de
consultations d'annonce dŽdiŽes
dans les services de cancŽrologie. È

RECUEILLI PAR P. B.

Denise Audidier prŽside aussi le centre de coor-

dination du dŽpistage organisŽ des cancers

dans les Deux-S•vre s

DEMAIN iles médecines parallèles.


