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- T3 : « comme c’était mon père qui s’occupait de nous, en termes de médecine 

un peu lambda quoi, […] on n’avait pas de généraliste. » 

- F4 : « la médecine générale, en ayant été très rarement malade, je connaissais 

pas. » 

- M1 : « Nan, j’ai pas de médecin dans ma famille » 

- M2 : « dans ma famille, personne ne fait médecine. Euh… personne n’est même 

dans le paramédical, … donc non pas du tout. » 

- T2 : « j’avais vraiment aucune idée…, concrètement comment ça se passait en 

cabinet de médecine générale. »

- T6 : « J’avais aucune notion des, de, des compétences ou des, du champ 

d’action d’un médecin généraliste quoi. » 

- M2 : « j’ai jamais fait de stage de médecine générale […] Donc c’était un peu 

l’inconnu » 

- F2 : « En tant qu’externe […], on ne sait pas trop ce que c’est la médecine 

générale. »  

- T7 : « ça restait un peu le, le grand flou. » 

- T5 : « j’avais que des représentations et j’avais pas de choses concrètes. » 

- T2 : « concrètement avec beaucoup de détails, je pense que je ne savais pas 

exactement, parce que j’avais jamais fait de stage là-bas. »  

- T2 : « l’image que j’avais du médecin généraliste, était assez juste, et 

pourtant…, pourtant je ne sais pas trop comment je l’avais eue parce que, j’avais 

quand même eu peu de sources d’informations… » 

- T7 : « je l’imaginais je pense, plutôt comme ça se passe euh… dans, enfin, dans 
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la réalité, pas à ce point-là » 

- M3 : « On m’aurait demandé de décrire techniquement les choses, j’aurais bien 

décrit je pense, j’ai pas eu de surprise sur le plan organisationnel » 

- T6 : « je me suis fait ma propre idée euh… pendant l’externat, en me disant : 

« bah, moi, je voudrais que ça soit ça » –  […] ça ressemblait à peu près à ce 

que je fais maintenant – . »  

- M3 : « j’ai euh… mis longtemps avant d’avoir une représentation de la 

médecine générale » 

- F1 : « au fil du temps, là, de ce qu’on, ce dont on entend parler, comme on 

disait avec les aînés, et puis même, voilà les expériences personnelles, tout ce 

qu’on a dit, on finit par avoir une vision de la médecine générale » 

- M1 : « j’avais l’image du médecin […] qui s’occupe un peu, un peu de tout 

quoi, de… enfin, j’avais pas mal le rôle central en tête du médecin généraliste. » 

- T6 : « connaître tes patients, pas que sur le plan… technique, pas que sur le 

plan médical. De savoir, s’ils ont des enfants, si… il y a des aides à la maison, 

comment ils sont dépendants, tout ça. » 
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- T2 : « je me disais que je verrai plus, un peu tout le monde justement […] En 

fait le, le tout-venant qui va plutôt bien, on ne le voit pas à l’hôpital en fait. » 

- T7 : « j’imaginais plutôt euh… des pathologies bénignes euh… J’imaginais pas 

mal la fin de vie, euh… prise en charge de fin de vie, de personnes âgées » 

- M1 : « La gynéco-obstétrique […] et la pédiatrie […] en réfléchissant, je me 

suis dit mais si je fais médecine générale, euh… je ferai un petit peu des deux. » 

- T2 : « une image positive du médecin, […] plus dans […] le prendre soin » 

- T7 : « les sutures, je m’imaginais qu’on pouvait en faire déjà. » 

- M1 : « le médecin généraliste est en première ligne […] c’est à lui de, de tiquer 

sur les choses qui vont pas et de, de faire le diagnostic des maladies, après on 

envoie au spécialiste » 

- T2 : « Pour moi justement, c’était […] le premier interlocuteur à qui on va 

poser les questions, même si on se dit que peut-être que c’est bête mais on a 

quand même peur pour sa santé » 

- M3 : « ce premier recours chez le médecin généraliste. » 

- T5 : « J’avais l’impression de, de conseil. Enfin pour moi, le médecin 

généraliste, il donne des conseils assez bienveillants. » 
- F6 : « il y avait que la médecine générale qui… avait suffisamment de 

prévention à mon goût. » 

- T2 : « va pas forcément le voir que si on est malade. On va le voir aussi pour du 

dépistage » 

- T2 : « Le côté médecine de famille, c’est un de premiers points qui m’attiraient 

en médecine générale je pense. Le fait […] de pouvoir suivre […] les patients. 

[…] dans leur vie quotidienne, mais aussi […] à plusieurs étapes de leur vie. 
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Pouvoir suivre un enfant, le voir grandir, assister, je sais pas, à sa première 

grossesse, mais aussi connaître la grand-mère. Vraiment le côté suivi des familles

» 

- T5 : « il y a un suivi sur pas mal d’années » 

- F6 : « l’image que j’en avais, je pense, c’était…, une médecine de proximité » 

- T5 : « t’es proche en fait de ton patient. Euh, tu le connais bien, et vous, enfin, il 

a l’impression de te connaître.  » 

- T6 : « Avant, […] ça faisait vraiment partie, je pense, du cercle familial 

 Moi, c’est l’idée que j’en ai eu pendant longtemps. » 

- T2 : « un interlocuteur plus accessible, plus abordable que le spécialiste qu’on 

va voir une ou deux fois dans sa vie, à part si on a une maladie chronique » 

- T5 : « la disponibilité » (verbatim in extenso) 

- T6 : « A l’époque, c’était : « ah oui, oui, bah si, si de toutes façons mes patients, 

ils ont un problème le weekend, bah, ils m’appellent, et puis […] je suis là quoi » 

» 

- T2 : « je garde une image positive du médecin, […] dans l’accompagnement » 

- F3 : « on peut prendre plus le temps qu’à l’hôpital » 

- T2 : « la relation entre le patient et le médecin, elle n’est pas tout à fait pareil. 

En médecine générale, le patient il vient de chez lui, il va en consultation et il 

retourne chez lui. […] C’est juste une petite pause au sein d’une journée normale 

[…] dans un rapport plus de face à face que de…, comment dire, le regard, le 

regard du médecin qui va se pencher vers la personne dans son lit, qui est dans 

un état complétement de fragilité et de fai…, et d’infériorité. » 

- F6 : « une sorte de partage dans, dans la relation avec le patient »

- T1 : « Tu vois des patients donc c’est, c’est intéressant parce que… tu discutes » 

- T1 : « des fois, ils ont besoin de parler puis il savent pas… ils savent pas 

forcément vers qui se tourner euh… Je pense qu’on est une source quand même 

euh… enfin ils se confient plus facilement à nous » 

- T6 : « Le généraliste, c’est quelqu’un en qui on a confiance, on lui confie des 

choses et, et qui sera capable d’être là quand on en aura besoin quoi. » 

- M3 : « il y a vraiment cette notion de confiance qui est euh très, très importante, 
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euh… dès qu’il y a une relation privilégiée interindividuelle. On le retrouve dans 

les spécialités qui suivent au long cours les gens, on le retrouve euh… chez les 

médecins généralistes » 

- M3 : « c’est vrai que… en médecine générale, les décisions parfois hors 

consensus sont prises sur une notion de confiance, on fait confiance au patient, 

on le connaît, on sait que ce qu’il exprime, on peut le croire, on n’est pas obligé 

d’aller le vérifier, euh…  On se fait confiance aussi, parce qu’on a pris du temps, 

et on a appris à palper les choses » 

- T5 : « le médecin généraliste, il donne des conseils assez bienveillants. Ouais, 

de la bienveillance ouais. Ça, c’était un, c’était une, une de mes représentations. 

»

- F1 : « dans la médecine générale, le côté humain est quand même vraiment 

prépondérant par rapport à, à ce qu’on voit à l’hôpital » 

o

- T3 : « je pense que j’associais aussi plus, peut-être plus ça au milieu rural. » 

- T6 : « dans mon idéal, j’avais, il y avait plusieurs métiers là où je travaillais, 

enfin plusieurs paramédicaux. » 

- T1 : « je pense qu’il y a pas une autre spé, […] où c’est aussi varié, où tu peux 

autant… enfin… évoluer, changer euh, bifurquer, revenir dans une autre spé que 

la médecine générale… » 

- T4 : « Pour moi, c’était super varié dans le sens où, en fait, on fait un peu ce 
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qu’on veut. […] Donc il y a très bien des médecins généralistes qui vont faire que 

de la médecine esthétique, qui correspond pas forcément à l’image de base qu’on 

a de la médecine générale, et pourtant c’est un médecin généraliste. » 

- T7 : « je me disais peut-être plus que c’étaient les spécialités médicales qui 

pouvaient partir à l’étranger, pas forcément les médecins généralistes. Ils étaient 

un peu…, on va dire, condamnés à rester dans leur cabinet quoi. » 

- T3 : « le concept du cabinet avec euh… la salle, le bureau où on examine tout 

ça, ça je, je pense que j’imaginais un peu le truc. » 

- T5 : « la vision de tout le monde, enfin, des personnes de nos âges, c’est, nos 

anciens médecins traitants, l’image qui est véhiculée, du coup : tout est à la main, 

c’est super long, tu dois appeler pour tout »

- T2 : « choisir les durées des consultations » 

- F3 : « un dénominateur commun de tout ce que j’avais aimé dans les stages, 

c’était les consultations. Et donc, ça m’a fait choisir [la MG] après, je pense. »

- M1 : « le médecin c’était une personne qui travaillait beaucoup » 

- F1 : « J’avais […] peur du côté « heures de travail » » 

- T1 : « c’est quand même pas des horaires, voilà, t’as pas de garde, euh, t’as pas 

des…, t’as moins de contraintes » 

- T3 : « j’avais plutôt l’idée que, oui, que ça finissait plutôt vers 18h qu’autre 

chose » 

- T1 : « je me disais quand même, vu qu’ils sont en profession libérale, ils doivent 

pouvoir arranger leur, leur planning […] comme ils le souhaitent plus ou moins »  

- T2 : « on peut plus facilement choisir son rythme […] On peut travailler le 

week-end mais on n’est pas obligé, enfin… un côté un peu plus libre. » 

- T7 : « les sutures, je m’imaginais qu’on pouvait en faire déjà. » 

- T2 : « le coté libéral où peut-être… […] on est plus tout seul mais on fait plus ce 

qu’on veut –  » – entre guillemets. […] ça nous permet d’exercer 

la médecine comme on la souhaite et comme on la conçoit de manière plus, plus 
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évidente, sans être toujours regardé par les autres autour. » 

- T6 : « Je trouvais ça bien d’avoir, qu’il ait son outil de travail, son espace de 

travail à lui, […] qu’il organise comme il veut. » 

- T2 : « choisir même au niveau de la patientèle je pense, une plus grande liberté 

dans le sens où elle s’adapte aussi au médecin. » 

- T6 : « Je trouvais ça bien […] qu’ils le [le MT] choisissent […] si tu choisis, 

c’est que t’es d’accord, donc ça va être une relation de… d’égalité et de 

confiance. » 

- M3 : « il y a une confiance qui est énorme […] eux aussi se donnent le droit de 

plus choisir leur médecin traitant, parfois, que leur spécialiste » 

- F1 : « j’avais un peu la vision du médecin généraliste qui est tout seul dans son 

cabinet avec sa femme qui fait le secrétariat. » 

- T5 : « j’avais pas vraiment la notion de, pluridisciplinaire. Ce qui […] me 

faisait peur […] parce que je me disais « travailler toute seule ». »  

- T1 : « je me disais, les journées, c’est peut-être un peu long quoi enfin... […] 

Par rapport à l’hôpital où, bah voilà le matin, tu fais la relève avec les 

infirmières, puis après tu fais ton tour euh, tu revois les personnes voilà, tu fais 

un point avec tes chefs, tu fais des gardes où tu discutes aussi, enfin tu manges 

ensemble le midi, tu vas au self. » 

- T2 : « on est plus tout seul […] comme c’est pas un travail d’équipe, on peut 

pas forcément demander directement à la personne juste à côté ce qu’elle en 

pense » 

- T2 : « Si on veut travailler beaucoup et gagner beaucoup, on peut, mais si on 

veut travailler un peu moins et gagner un peu moins, on peut… » 

- T1 : « vu qu’on est en libéral, bah c’est vrai que si on travaille pas, bah faut 

quand même, enfin, si on prend des vacances, faut quand même derrière tra… 

enfin, ça se réfléchit plus » 

- T3, à propos des revenus : « j’imaginais que c’était pas, pas fou, fou, enfin 

normal, comme, comme à l’hôpital, ou peut-être un peu moins quoi. » 

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



 

- M1 : « j’imaginais qu’il n’y avait pas beaucoup de vie de famille, […] que le 

médecin c’était une personne qui travaillait beaucoup, et euh… tard, et qui avait 

pas forcément beaucoup de temps pour sa famille. » 

- T6 à propos des gros horaires de son MT : « j’avais cet exemple-là quoi, et je 

me suis dit « ben pfou, ça va être compliqué. ». » 

- T1 : « Pour le côté vie de famille, je me disais « quand même, ça doit être 

intéressant » […] t’as moins de contraintes vu que ben enfin l’intérêt du libéral » 

- T2 : « je me faisais l’idée que c’était plus facile d’avoir une vie de famille. […] 

c’était plus facile d’être médecin généraliste en tant que femme que spécialiste. » 

- F1 à propos du choix : « beaucoup le confort de vie qui est rentré en jeu » 

o

- M1 : « c’était une spécialité avec de la valeur. » 

- T4 : « il y avait pas de raison que ce soit dévalorisé » 

- M3 : « c’était le seul endroit où… j’arrivais à me passionner autant que j’avais 

vu les hommes se passionner dans d’autres spécialités. » 

- T1 : « le côté euh…, diversité […] dans le métier de médecin généraliste […] 

c’était ce côté-là aussi qui me, qui…, qui m’intéressait énormément »  

- T2 : « Le côté médecine de famille, c’est un de premiers points qui m’attiraient 

en médecine générale […] un interlocuteur proche à différentes étapes de la vie 

des gens, ça c’est, c’est quelque chose qui m’intéressait pas mal. » 
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- F6 : « c’était…, une médecine de proximité avec une relation de confiance avec 

les patients et, et, une sorte de partage dans, dans la relation avec le patient, c’est 

ça qui me, qui me tentait bien. » 

- M1 : « c’est un peu plus difficile parce que c’est, c’est à lui de, c’est à lui de, de 

tiquer sur les choses qui vont pas et de, de faire le diagnostic des maladies » 

-  M1 : « je trouve pas forcément qu’ils [les autres spécialistes] aient une 

réflexion plus approfondie que la nôtre […] ça nous demande aussi pas mal de 

capacités, de connaître un peu toutes les pathologies, savoir les repérer, les 

dépister et ensuite d’envoyer chez le spécialiste » 

- F6 : « une, une science humaine. » 

- T6 : « il y a pas un  truc qui m’intéressait. Et du coup, je me suis 

dit : « bon bah, de toutes façons, oui, ça c’est…, ça confirme le fait que ce sera 

médecine générale. » »  

- F7 : « moi, c’était un objectif, […] j’ai pas eu de vocation pour la médecine par 

contre, une fois que j’avais choisi médecine, c’était la médecine générale » 

- F6 : « de toutes façons, pour moi, c’était une évidence la médecine générale. » 

- T6 : « Puis moi, quand j’allais chez mon médecin euh…, je me disais « ah bah 

tiens, bah moi, plus tard, dans ma salle d’attente, ça, ça sera comme ça et… » 

- M3 : « Avant, de trouver cette médecine générale, moi j’avais l’impression 

que… […] je pourrais y devenir ce que j’ai toujours voulu être. »

- M2 : « il y a un moment quand même, pour le coup j’étais externe, où… 

effectivement, je me suis dit « ah, c’est moins bien » » 

- T1 à propos de son image de la MG au 2ème cycle : « euh…. Pas…, pas top. 

Enfin, pas top – . » 

- T3 : « j’en avais plutôt une… ouais, pas une super image quoi. » 

- T1 : « je me disais « bon, médecin gé, ouais, enfin, c’est planplan quoi. Enfin 

c’est, c’est facile, on se prend pas trop la tête euh, on discute un peu. » » 

- T3 : « peut-être un côté […] moins compétent enfin, en tous cas, avec des 

connaissances moins, moins précises sur, sur les trucs pointus de médecine […] 

c’est plus, voilà, un médecin qui voilà, qui, qui voit à peu près chaque spécialité 

ce que c’est, qui, qui sait orienter, diagnostiquer mais de manière un peu globale 

enfin, en gros quoi. En fait, dès que ça devenait précis, il savait plus trop quoi. » 
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- M2 : « j’avais peur de rester toute la journée derrière mon bureau, euh… à voir 

des patients défiler, et entre guillemets, rien faire de mes dix doigts. » 

- T1 : « du côté on traite que des rhumes ou des trucs comme ça qui me faisait 

aussi un peu peur. Parce que je… enfin peur… C’est pas une peur mais je me 

disais « toutes ces études pour traiter des rhumes euh… » » 

- T1 : « moi, je voyais un médecin gé en mode « pff, ouais il est là, ça… enfin ça, 

ça peut servir quoi » » 

- T1 : « c’était ça moi […] qui me dérangeait un petit peu, c’était le côté je suis 

pas vraiment, je leur rends pas vraiment service parce que je leur traite qu’un 

rhume avec du, du pschitt dans le nez qui en soi euh… Bon, je leur donnerais pas, 

ça serait pareil quoi ! » 

- T7 : « j’avais l’impression que de faire médecine générale, j’allais tout de suite 

me retrouver dans des stages libéraux, […] j’allais quitter l’hôpital. Et du coup, 

je m’étais dit : « non mais faut encore que je me forme aussi à l’hôpital. » » 
- T4 : « dans mon idée […] c’était pas une spécialité où on pouvait faire 

beaucoup de choses, mais sans que ça soit forcément très clair, et sans que ça 

sorte de ce que j’avais appris, à savoir […] des DESC… en fait. » 
- T7 : « j’étais encore en, un peu dans le côté élitiste – , où je me 

disais : « je vais faire un, peut-être pas une grande carrière mais euh, je vais être 

à l’hôpital quoi. ». Comme si être médecin généraliste euh, voilà, c’était. Donc je 

pense que moi-même – , j’ai été un peu formatée comme ça » 

o

- F7 : « une fois que j’avais choisi médecine, c’était la médecine 
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générale, probablement à cause de mon père, enfin, ou grâce – 

 – à mon père, qui est médecin généraliste »  

- T7 : « Une amie de mes parents […] c’était une médecin 

généraliste donc voilà, c’était pas forcément un modèle pour moi »  

- M2 : « j’avais des amis de… de mes frères, effectivement qui… 

faisaient médecine générale […] tous étaient passionnés par ce 

qu’ils faisaient. Ils trouvaient ça génial. »

- F7 : « mes deux parents sont médecins donc […] j’ai baigné dans 

les conversations médicales […] depuis que je suis petit. […] c’est 

comme ça que j’ai décidé de faire médecine »

- M3 : « un héritage familial notamment par la présence de mon 

père, m’a motivé à faire médecine… En tous cas, c’est encore cette 

notion de passion, que j’ai trouvée dans la façon de travailler de 

mes aïeux, qui m’a fait prendre conscience que peut-être ce serait 

un métier qui me rendrait heureux. »  

- T3 : « mon père était chirurgien et, et c’est vrai qu’il parlait de la 

médecine de manière assez passionnée et passionnante, donc je 

pense que ça a pas mal joué. » 

- T2 : « j’avais dû aller un jour chez un pédiatre en libéral […] 

c’était une amie de la famille. » 

- T7 : « ma grande sœur a fait médecine, […] quand je suis passée 

en P1, […] elle commençait son internat […] en anesthésie-

réanimation. » 

- F6 : « mon père est kiné » 

- T7 : « j’ai une tante qui était infirmière et deux tantes qui étaient 

[…] auxiliaires puéricultrices » 

- T4 : « l’image de la médecine générale, c’est forcément l’image 

des médecins généralistes que j’avais pu croiser donc de mon 

médecin traitant. »  

- T7 : « j’imaginais une journée comme je pouvais voir mon 

médecin traitant par exemple, quand je le voyais faire. »  

- M2 : « j’avais un médecin généraliste […] qui m’a toujours 

fascinée, … enfin je l’ai toujours trouvé génialissime, et je pense 

que c’était un peu mon… c’était mon modèle. » 

- T5 : « je connaissais que la médecine de mon médecin généraliste 

en fait. Et c’est ça qui m’a beaucoup plu. » 
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- T5 : « il m’a fait tout mon suivi de mes, de mes zéro an à mes 18, 

20 ans ! » 

- M2 : « C’est quelqu’un de très sympathique, qui me connaissait 

par cœur, qui nous suivait tous… » 

- T5 : « il était […] disponible […] il avait les consultations sans 

rendez-vous, dès qu’on avait un souci, on pouvait passer et puis, il 

était toujours là pour nous quoi. » 

- T7 : « j’imaginais une journée comme je pouvais voir mon 

médecin traitant par exemple, quand je le voyais faire. Donc, c’était 

une journée euh… 9h - 19h…, hum, avec des consult. Donc j’avais 

l’image du médecin toujours un petit peu en retard. […] 

globalement, j’avais quand même l’impression qu’il bossait 

beaucoup. » 

- T6 : Je pense qu’il a pas vu ses enfants grandir. […] il a 

vraiment eu des très ( ) graves soucis de santé et, 

complètement liés à… […] il m’a dit : « j’en ai trop fait ». » 

- M1 : « j’avais quand même une image dans ma tête du médecin 

généraliste qui était tout seul, dans son cabinet, et en fait c’était le 

cas du mien » 

- T5 : « il avait pas de secrétaire donc assez isolé. »  

- T7 : « j’avais l’image de mon médecin traitant qui faisait à 

l’époque encore des gardes en cabinet médical, en maison médicale. 

Et voilà, et qui travaille dans un petit hôpital local. Donc oui, 

j’avais quand même une image un, un peu bah diversifiée quoi, de, 

d’activité diversifiée quoi. » 

- T5 : « il m’écoutait puis […] il donnait des conseils en fait. […] 

j’étais asthmatique donc en fait, c’est lui qui me faisait un petit peu 

mon éducation pour l’asthme […] Mine de rien, quand t’es petit, 

bah c’est une figure d‘autorité et puis il était gentil » 

- T6 : « Ma mère, sortie de la maternité, elle est allée le voir lui quoi 

, pour me suivre moi, mon frère pareil euh… Qu’à 

chaque étape de la vie, il était là. Que, même quand j’étais pas 

malade mais que j’allais pas bien, il était là, il prenait le temps » 

- T1 : « mes parents […] ils étaient un peu copains avec euh… avec 

lui, parce que bah avec sa femme qui était aussi médecin gé dans le 

même cabinet, qui avaient des filles qui étaient dans la même école 
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primaire que moi, […] on le tutoyait. Enfin, le côté vraiment 

médecin de famille, proche euh… Voilà, mon père allait faire du 

vélo avec lui les week-end enfin donc du coup je le connaissais bien 

» 

- T5 : « c’était vraiment, ouais, le médecin de la famille quoi ! Et 

puis il connait tout le monde, et puis il fait des petites blagues, enfin, 

sur tout le monde quoi ! » 

- T5 : « C’était vraiment quelqu’un de rassurant en fait. »  

- T6 : « elle avait confiance en lui, et […] elle savait que il était 

capable […] c’est la confiance, parce qu’ils y vont encore » 

- T6 : « peu importe ce que je pouvais lui dire ou ce que je pouvais 

lui demander, il avait une réponse ! […] c’est pas lui que je suis 

allée voir pour ma contraception […] Même si en soi lui, c’était pas 

quelque chose qu’il faisait, il avait pas de jugement par rapport au 

fait que moi je la demande. […] il y a mon histoire familiale, il a 

pas eu de jugement. » 

- T1 : « J’allais pas le voir très souvent en plus… » 

- T2 : « mon médecin généraliste que j’ai dû aller voir deux fois au 

cours de mon externat. » 

- T3 : « des forums, un peu de, avec différents spécialistes et je me souviens qu’il 

y avait […] des généralistes, qui nous avaient parlé de leur truc […] C’était une 

bibliothèque. » 

- T4, à propos de l’approche centrée patient : « on était au [

], mais moi, ça j’ai l’impression de l’avoir entendu 

15 000 fois » 

- T4 : « j’ai regardé un peu sur internet, je me suis renseignée, etc… » 

- T7 : « on avait dû regarder des reportages enfin, un truc de médecine 

générale » 

-  T6 : « J’avais lu, putain, comment il s’appelle ce bouquin ? Je crois 

que c’est Jadot que j’ai lu à ce moment-là. Hum… Et j’ai lu Martin Winckler » 
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- F1 : « la vision de la société […] donne quand même une mauvaise image de la 

médecine générale […] c’est un impact aussi important quand même. » 

- T6 : « aller voir le spécialiste, c’est toujours mieux. Mais ça dépend des gens, 

c’est pas une généralité, mais je l’entends pas mal. « Je veux que mon enfant soit 

suivi par un pédiatre. ». » 

- F3 : « Maintenant, c’est un spécialité, ça fait quand même plusieurs années, et 

pourquoi on n’apprend pas la médecine générale comme on apprend la cardio ou 

la rhumato ? […] certainement que c’est […] un peu… ancré dans la société » 

- T7 : « on avait dû regarder des reportages […] Ça m’énervait ce côté euh…, il 

y a que les derniers qui prennent la médecine générale, ce côté beh tout est, tout 

est pour les spécialités médicales » 

 

- T4 : « quelqu’un […] de proche de la famille, qui s’intéresse pas forcément que 

à nos problèmes médicaux, mais qui est aussi capable d’écouter tous les trucs que 

ma mère va lui raconter qui n’ont absolument rien à voir 

 Ou, quelqu’un, entre guillemets, qui peut être dans un village, ou dans la 

pleine ville, mais à l’opposé justement de la fonction hospitalière, […] c’est plutôt 

mon image je dirais de base, avant de rentrer en médecine. » 

- T5 : « aider les gens, et pas forcément dans des pathologies très graves. » 

- T5 à propos de l’image de la MG avant de commencer les études : « ah oui, moi 

j’en avais une belle moi, ouais. » 

- T6 à propos de la MG : « Ce que j’ai toujours voulu faire. » 

- T7 : « Je m’imaginais pas forcément faire de la médecine générale, euh – 

 […] plutôt spécialité médicale. à l’époque, ce qu’on appelait les spé. 

Parce que, ouais, je m’imaginais euh… Bah voilà, faire […] une belle carrière à 

l’hôpital, en gros. […] l’idée qu’on en a un peu dans les séries quoi – . » 

 

- T3 : « Nan, moi, moi j’ai jamais entendu qu’on crachait sur les 

méd gé dans la famille hein » 

- F1 : « Personnellement, j’ai pas été confrontée à ce problème 

de : « oh, tu prends médecin, médecine générale, pourquoi ? 

C’est dans le dernier du classement, c’est nul. » »
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- T5 : « mes parents, ils m’ont toujours soutenue. Ma mère elle 

m’a dit : « bah tu fais ce que tu veux, c’est super bien » » 

- T7 : « mon père pensait vraiment que j’allais choisir médecine 

générale […] il me voyait vraiment là-dedans. Et euh… En fait, 

mes parents avaient été surpris que je prenne pédiatrie […] Je 

crois que j’étais la seule à pas me voir en médecine générale » 

- M3 : « Beaucoup de pression, […] inconsciente, […] une 

pression familiale, dans ma famille : que des spécialistes. […] et 

de la part de tout  mon environnement, des 

phrases à bas bruit qui disaient « non, […] fais pas médecine 

générale » » 

- T5 : « des amis de mes parents, quand j’ai dit que je voulais 

faire médecin généraliste, ils m’ont dit « tu me déçois […] quand 

t’as les capacités de faire plus, je comprends pas pourquoi est-ce 

que tu fais ça ». Même encore maintenant hein, ils me le disent - 

. » 

- T1 : « il y a aussi pas mal de mon entourage qui me disait […] 

« faut que tu fasses ceci, faut que tu fasses cela », enfin tout le 

monde avait aussi un peu son avis et c’était jamais de la 

médecine générale quoi, globalement. »  

- T1 : « mes parents c’était quand même « ah, une spé, c’est 

quand même pas mal » » 

- F6 : « l’image de l’extérieur, qu’elle soit hospitalière ou même 

familiale ou des amis, euh… à chaque fois qu’il y avait un, dans 

le mot, une notion de, d’ophtalmo, de chirurgie, ou de cardio, ou 

de neuro, il y a toujours un petit truc quand même assez 

prestigieux. » 

- M3 : « de la part de tout  mon environnement, 

des phrases à bas bruit qui disaient « non, toi, t’as un cerveau, 

fais pas médecine générale, tu vas t’ennuyer, tu vas te faire chier, 

c’est un beau métier, mais, c’est dommage que tu fasses que ça, 

tu te ferais plus plaisir, tu t’épanouirais plus dans une spécialité, 

tu vas rater quelque chose, fais pas ça pour être réac’ par 

rapport à ton environnement, fais pas ça euh, par envie d’avoir 

un bon, un bon cadre de vie, euh…, fais pas ça. Et puis la 

médecine générale, c’est trop dur, t’arriveras pas à tout savoir, 

tu vas être débordé ». » 
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- T5 : « des amis de mes parents. […] il y avait des médecins. 

[…] ça disait que ça demandait beaucoup de travail, que t’étais 

plus, t’étais plus tranquille quand t’étais une spé, que t’étais 

mieux payé » 

- M3 : « de la part de tout ( ) mon environnement, 

des phrases à bas bruit qui disaient « […] fais pas médecine 

générale, tu vas t’ennuyer […] » Il y a beaucoup de choses 

comme ça qui ressortaient de mon environnement, donc, devant 

cette pression-là, j’ai fait un non-choix. […] j’ai choisi de la 

pédiatrie » 

- M3 : « si mes proches aussi euh, m’avaient plus laissé faire des 

choix, ça m’aurait facilité à faire ça du premier coup, mais je 

pense aussi qu’ils étaient très bienveillants avec moi. Ils 

voulaient que je choisisse… en âme et conscience. » 

- T1 : « le dire à ma famille. […] tout le monde avait aussi un peu 

son avis et c’était jamais de la médecine générale quoi, 

globalement. Donc, après, il y avait le côté euh… je vais être 

interne de médecine gé et je, j’assume quoi. Donc euh… voilà, 

ça, ça a pris je pense, deux, trois jours » 

- M2 : « j’avais dit que, si j’avais pas chirurgie, je faisais… 

médecine générale, mais, un peu peur que… les gens soient 

déçus.  C’est… C’est bête hein ? […] Personne, 

d’ailleurs n’a rien dit hein, parce que voilà ! Je me suis inquiétée 

pour rien, mais j’avais un peu euh… je me dis « ouais les gens 

vont peut-être être déçus parce que je fais pas une spécialité 

euh… » Comme quoi, ça reste quand même bien ancré dans nos 

têtes. » 

o
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- T2 : « c’était quelqu’un qui avait choisi la médecine générale et qui était hyper 

bien classé. […] et qui était juste complètement passionné […] voir quelqu’un de 

motivé, forcément, ça motive donc euh… si, si, ça m’avait aidée. […] il a 

vraiment, fait par choix, et…, alors qu’il pouvait avoir tous les autres. » 

- F4 : « j’ai eu des confs moi, par des internes de médecine générale. […] Et je 

me souviens m’être dit : « les mecs sont fous quoi. Ils sont ultra calés sur tout. » » 

- F7 : « nous on a eu quelques cours quand même euh… d’approche de 

communication, on a eu un ou deux cours groupe Balint, on a eu des, des jeux 

d’ac, des jeux de rôle etc… Alors, pas beaucoup mais, c’est des choses qui 

touchent, […] qui sont importantes quand on est en, en, externe et, et qui 

interpellent un peu. » 

- F2 : « pendant ce stage de médecine générale, on avait des cours de médecine 

générale, on avait eu un mémoire à faire de médecine générale et on avait des 

acteurs, des vrais acteurs qui venaient jouer des, des rôles, des rôles de malade, 

et on devait faire des mini-scénettes sur l’annonce d’une maladie grave » 

- F6 : « on a eu beaucoup de cours avec des gens très compétents sur le sujet 

[médecine du travail, accidents et maladies professionnelles] » 

- F7 : « Nous, on avait eu la, une journée entière faite par les internes […] qui 

étaient venus nous parler. » 

- T2 : « On avait eu une session, un samedi, […] avec des médecins généralistes 

qui nous parlaient un peu de leur pratique, et tout ça, on avait un peu travaillé 

sur la médecine générale et c’était hyper intéressant ça, ça m’avait pas mal 

reboostée aussi. […] c’était obligatoire. » 

- T2 : « on avait eu une conf de médecine générale. […] c’était quelqu’un […] 

qui nous avait fait des petits cas de médecine générale. » 
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- F4 : « j’ai eu des confs moi, par des internes de médecine générale. On en avait 

eu 2 ou 3 […] c’était vraiment des, des choses qui étaient pratiques et très…, bah 

très variées a contrario des confs de cardio » 

- F7 : « il y a un tutorat fait par les, fait par les internes de médecine générale. » 

- F6 : « dans les modules, optionnels, parfois on avait des intervenants qui 

pouvaient être médecins généralistes ou, ou, enfin, voilà, qui travaillaient pas au 

CHU en fait et…, et qui apportaient un autre regard. » 

- T4 : « quand on fait de la SHS, pour peu qu’on ait raté sa P1, […] on le fait 

deux fois, l’approche centrée patient, la communication et tous ces trucs-là » 

- T7 : « la médecine générale pendant l’externat, qui est un peu oubliée »  

- T1 : « je me souviens pas vraiment […] qu’on nous décrive vraiment comment 

se passait une vie de médecin généraliste » 

- T6 : « on a pas eu de cours franchement de médecine gé. » 

- M1 : « le caractère plurivalent de, de la spécialité, euh… notre grand rôle de 

prévention, de dépistage. C’est vrai que c’est peut-être pas forcément assez 

appuyé ça, quand on externe, on en parle peut-être pas assez… L’approche 

globale… » 

- F6 : « si on a pas de cours de spécialité de médecine générale, comment, dans 

une consultation de médecine générale, on peut voir les choses ? » 

- M1 : « je trouve ça dommage qu’on n’ait pas été initié plus tôt voilà à la 

médecine générale » 

- T7 : « à part dans les dernières années, en fait, et au moment de l’internat, on 

n’en entend pas vraiment parler, en effet, c’est un peu ça le problème. » 

- T3 : « on avait le stage qui correspondait au partiel qu’on passait quoi, donc on 

se disait, bah comme ça je vais l’apprendre en stage, enfin… Si on prenait 

médecine générale bah, on était moins bon sur le partiel »  

- T7 : « tout simplement : on n’a pas de professeur de médecine générale quand 

on est, à l’externat quoi. » 
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- M3 : « Les médecins généralistes sont dans l’ombre, on les voit pas. » 

- M3 : « aucun médecin gé nous fait une conf pour l’internat ! » 

- T4 : « je crois pas qu’on ait de médecin généraliste qui donne des cours à la 

fac. » 

- T6 : « on présente toutes les spé aux étudiants mais… Je parle pour ma fac, moi, 

dans ma fac, il y a pas de généraliste qui est venu faire, présenter son métier » 

- T7 : « C’est que des profs de spécialité » 

- M2 à propos des médecins hospitaliers : « c’est ceux qui nous enseignaient à la 

fac en fait… » 

- M3 : « Tous ceux qui nous font une conf, c’est ceux qui ont eu radio, qui sont 

arrivés cinquième » 

- M3 : « un milieu universitaire qui est composé uniquement de spécialistes »  

- M3 : « j’ai trouvé que globalement, pendant toutes nos études, on est entouré 

que de personnes qui visent la spécialité, qui visent l’hôpital ! » 

- T3 : « à chaque fois les cas cliniques, c’était des raisonnements hospitaliers 

quoi. C’était « j’ai la bio à disposition, j’ai machin, voilà ». […] on nous met en 

situation hospitalière donc euh… Donc on apprend, même si on n’y est pas sur le 

terrain, on apprend quand même à raisonner comme ça » 

- T3 : « J’avais pas eu plus envie que ça de faire un stage en médecine générale. 

» 

- T5 : « si t’as des parents qui sont médecins et qui sont spécialistes euh, je sais 

pas, mais qui travaillent à l’hôpital, la médecine générale, tu ne sais pas ce que 

c’est ! Donc en fait, tu vas pas t’y intéresser. » 

- T7 : « j’ai pas demandé d’avis de médecin, de médecine générale. […] Je me 

suis pas assez intéressée non plus au truc »

- F6 : « on a eu beaucoup de cours […] sur le sujet [médecine du travail, 

accidents et maladies professionnelles], et […] c’était vraiment pas entendable 

pour nous […] en tant qu’externe, un cours d’administratif, c’était très difficile 

d’y trouver un intérêt. […] je comprenais pas pourquoi on venait nous parler de 

ça » 

- F6 : « tous ces mots-là [de la marguerite des compétences], qui ont été inventés 

[…] dans la spécialité de médecine générale, comme ils font référence à des 

choses humaines […], il y a comme un regard euh…, de, péjoratif alors que les 
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mots compliqués des maladies auto-immunes, finalement, ben on se dit : « ouais, 

bah ça, c’est du technique, […] c’est de la science. » » 

- T5 : « moi, vraiment, ce qui m’importait, c’était… aller à la bibliothèque, voir 

comment, voir la maladie et surligner mon, mon KB quoi ! » 

- M3 à propos de cours de MG à l’externat : « Le problème, c’est que c’est pas 

facile, parce que les épreuves ECN, sont toutes basées sur les spécialités […] et 

ça pourrait être vu comme une perte de temps par les, par les externes, qui sont 

déjà surchargés de travail. » 

- T5 : « quand ça t’est pas proposé en tant que spécialité, les gens ils ne s’y 

intéressent pas forcément. […] Si ça reste une option, puisque nous du coup, […] 

on avait 10 options, […] si elle faisait même pas partie de ces options, tu sais 

même pas ce que c’est. Tu ne peux que le dénigrer. » 

 

- M2 : « on avait des premiers de promos effectivement, qui 

prenaient médecine générale. » 

- M3 : « j’ai l’impression globalement qu’on, on est une nouvelle 

vague à bien avoir conscience de ce que c’était que la médecine 

générale. Qu’on est de plus en plus à le choisir par, par envie. » 

- T4 : « j’étais entourée quasiment que de potes voulant faire 

médecine générale et on travaillait quand même notre internat. » 

- T5 : « je connais plein de gens qui voulaient faire médecin 

généraliste dans ma promo ! […] C’est pas une spécialité qui est 

délaissée » 

 

- T1 : « j’avais quand même des copines […] qui étaient hyper… 

déterminées et convaincues euh de…, de leur choix de faire 

médecine gé, […] j’avais un autre discours venant d’elles et qui, 

qui était quand même aussi intéressant » 

- F6 : « entre étudiants, je trouve que la médecine générale avait 

assez, une assez bonne réputation. […] Ça faisait plutôt cool de 

vouloir faire médecine gé.  dans le sens euh… Quelque chose 

de plus, de plus humain, de plus détendu » 

- T5 : « j’ai rencontré des gens pendant mon internat qui ont fait 

leur externat à [ ], qui est une faculté qui est très orientée 
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médecine générale. […] On leur a dit : « l’ECN, on s’en fout, ce 

qui compte, c’est que vous soyez un bon médecin généraliste. ». 

- T3 : « à la fac euh, c’était, c’était pas trop mis en valeur » 

- T5 : « je pense que l’ECN ne la met pas forcément en avant. » 

- T7 : « quand on en entendait parler, c’était pas forcément en 

bien » 

- T5 : « je pense qu’elle est dénigrée en fait. » 

- M2, à propos de la MG : « on nous l’a pas fait aimer » 

- M3 : « ça pourrait être intéressant que…, les… professeurs de 

médecine générale, s’investissent parfois plus dans la formation 

euh… pré-ECN, dans la théorie, ça pourrait donner des envies »  

- F1 : « on a un peu de, des cours sur chaque chose, et la 

médecine générale, c’est un peu la poubelle qui regroupe tout » 

- T1 : « je me souviens pas vraiment qu’on ait eu des, des cours 

sur la méd, enfin… ou […] qu’on nous parle de la médecine gé 

comme si c’était vraiment une spé à part entière » 

- OM : « médecine gé, c’était pas une spécialité ? 

T5 : bah, pas dans ma fac non. » 

- M2 : « à la fac où on nous disait un peu en gros, faut tous être 

spécialiste, parce que… Il y a que ça de vrai dans la vie… » 

- T3 : « la médecine générale, ça leur intéresse, mais […] c’est 

moins prestigieux » 

- T7 : « C’était plutôt […] la filière qu’on prenait souvent par 

défaut […] je repense aux amis, du coup, de ma sœur : en effet, 

tous ceux qui étaient bien classés prenaient forcément une 

spécialité et c’était vraiment : « bon bah, t’as été, voilà, plutôt en 

queue de peloton et tu, t’auras médecine générale. ». » 

- F7 : « l’image qu’on essayait de nous renvoyer de la médecine 

générale au sein de notre cursus. Puisqu’au final, on nous disait 

que… si on était mauvais, on serait médecin généraliste » 

- T3 : « Il y avait des trucs, […] c’était le généraliste qui faisait la 

boulette, ou dans les cas cliniques, des trucs comme ça. » 

- T4 : « il y a toujours un peu l’idée véhiculée que voilà, celui qui 

veut pas bosser son ECN et qui du coup, sera un mauvais 

médecin, finira médecin généraliste, et que, du coup, ça peut un 

peu négativer l’image de la médecine générale »  
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- T5 : « avant, c’était pas une spécialité, et que du coup, tu 

terminais tes, tes années d’externat, […] c’était pas valorisé 

parce que t’as pas voulu continuer à travailler, à faire ton 

internat, et donc je pense que c’est pour ça que ça a été 

dévalorisé. » 

- T7 : « si en gros tu veux faire médecine générale, tu vas pas 

bosser pour avoir ton classement pour faire médecine générale. » 

- T1 : « on entend quand même beaucoup encore les spé euh… 

dire : […] « médecin gé, tu soignes des rhumes, tu guéris 

personne ». » 

 

- M2 : « on avait des premiers de promos effectivement, qui 

prenaient médecine générale […] ils étaient critiqués. […] le 

major, qui a pris médecine générale, et il s’est fait siffler, par tout 

le monde. Ça donne quand même un peu le…, l’image  qu’il 

y avait » 

- T7 : « c’était, en effet, plutôt dévalorisé quoi, de prendre 

médecine générale. » 

- M2 : « à la fac où on nous disait un peu en gros, faut tous être 

spécialiste » 

- T2 : « mon prof […] nous disait « Bon surtout, bossez bien votre 

internat, surtout, arrivez bien classés, et ne choisissez pas 

médecine générale, choisissez une spécialité. » 

- T5 : « je voulais faire médecin généraliste. On m’a, on m’a dit 

« fais pas ça, cherche une spécialité ». » 

- T2 : « les profs avaient plutôt tendance à descendre les 

médecins généralistes. » 

- M3 : « les internes qui nous faisaient les conf, puis les profs qui 

nous donnaient les cours, euh… puis les blagues que faisaient les 

uns les autres, voilà, j’ai trouvé que globalement, pendant toutes 

nos études, on est entouré que de personnes qui visent la 

spécialité, qui visent l’hôpital ! » 

- T7 : « c’était, en effet, plutôt dévalorisé quoi, de prendre 

médecine générale. […] c’est l’image, j’ai l’impression, globale, 

qu’il y avait, quand tu prenais médecine générale quoi. […] 

OM : c’était une image qui était véhiculée par qui d’ap, pour toi ? 

T7 : alors par euh, par la fac, par les doyens de fac. » 
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- T7 : « par les étudiants eux-mêmes hein. Par les externes, par 

les collègues externes. […] C’est la course à qui va être le 

meilleur […] fallait être dans l’élite et du coup… faire une 

spécialité –  – médicale, […] 

voilà, qui ne soit pas la médecine générale. » 

- T2, à propos de l’image négative de la MG donnée à la faculté : 

« ouais, c’était quand même récurrent. C’était fréquent, à la fois 

parmi les profs et… à la fois… autour de moi. » 

- M3 : « Beaucoup de pression, […] de la part d’un milieu 

universitaire qui est composé uniquement de spécialistes, […] 

donc, devant cette pression-là, j’ai fait un non-choix. […] j’ai 

choisi de la pédiatrie » 

- F4 : « je pense à certains amis qui ont choisi une spé parce qu’il 

fallait choisir à tout prix une spé parce que la médecine gé…, 

c’était pas bien, euh… que, je pense que c’est des internes qui, 

globalement, auraient été probablement plus heureux en 

médecine générale. » 

- T2 : « c’est toujours resté pendant tout mon externat, je m’étais 

dit « Pourquoi pas médecine générale ? » mais j’avoue quand 

même, très vite euh… On est quand même influencé par ce qu’on 

entend à la fac et les profs avaient plutôt tendance à descendre les 

médecins généralistes. » 

- OM à propos des critiques de la MG en cours : « ça avait un 

impact, tu penses sur euh, ton image de la médecine générale ? 

M1 : hum nan pas forcément, parce que je m’étais déjà fait mon 

image à moi » 

- F7 : « Comme ça avait tendance à m’énerver, […] ça avait 

tendance […] à encore plus me motiver à faire de la médecine 

générale. Je pense que ça… a renforcé mon, mon envie. »  

- T1 : « j’avais quand même des copines […] qui étaient hyper… 

déterminées et convaincues euh de…, de leur choix de faire 

médecine gé, donc […], j’avais un autre discours venant d’elles et 

qui, qui était quand même aussi intéressant euh voilà, qui a quand 

même joué aussi, enfin forcément. » 
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- T5 : « dans ma formation, vu qu’ils étaient très élitistes, […] je pense que tout le 

monde était comme ça. […] en fonction de l’endroit où t’es, c’est pas pareil. »  

- OM : « t’avais l’impression que c’était récurrent cette image négative […] ? 

[…] 

T2 : alors, la fac de [ ], ouais, c’était quand même récurrent. » 

-  F7 : « le problème, c’est que c’est pas généralisé. […] c’est  dépendant des 

syndicats d’internes dans chaque, chaque subdivision […] nous on avait eu, on 

avait eu des internes qui étaient venus nous parler. » 

- T4 : « on a eu de la chance parce que c’était un stage obligatoire mais c’est 

clairement pas un stage obligatoire pour tout le monde […] sur ma promo là de, 

de médecine générale, je crois que je suis une des rares à avoir fait un stage 

pendant mon externat. Je crois qu’on doit être trois, sur une promo de 100. » 

- T5 : « j’ai rencontré des gens pendant mon internat qui ont fait leur externat à 

[ ], qui est une faculté qui est très orientée médecine générale. Ils ont été 

formés pendant tous leurs stages, même à l’hôpital, à faire leur stage en 

médecine générale. On leur a dit : « l’ECN, on s’en fout, ce qui compte, c’est que 

vous soyez un bon médecin généraliste. ». Alors que moi, ma faculté, c’était tout 

l’inverse. » 

o
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- T1 : « Mais avant, à l’externat, j’ai pas, à part le stage, bon, le stage prat, enfin 

le stage d’externat en médecine générale, enfin pour le coup euh…, ça a quand 

même été assez… enfin hyper important finalement ! » 

- F1 : « j’étais contente de découvrir ça dans le stage de médecine générale, de 

voir qu’on pouvait avoir une relation différente avec son patient et… Et…, et ce 

stage, il m’a beaucoup apporté […] ça m’a plutôt rassurée sur le côté gestion, 

qu’on n’est pas auss, autant tout seul que on peut l’entendre quand on est à 

l’hôpital » 

- F5 : « mon stage de, de médecine générale m’a influencé et aidé à voir ce que 

c’était que la, la médecine générale au niveau du, du suivi des, des, des gens […] 

mais du coup, avant d’y être passé effectivement, […] j’avais pas la même 

vision » 

- M3 : « c’est des valeurs, que… ou des idées qui se sont vraiment affinées sur 

mon stage de fin de D3, chez le médecin généraliste, en milieu rural » 

- T1 : « le stage d’externat en médecine générale, […] ça a quand même été 

assez… enfin hyper important finalement ! Parce que sinon je pense que… je me 

serais pas autant intéressée à ça, et je serais pas allée de ce cô…, enfin dans cette 

voie-là, enfin c’est, je pense, clairement » 

- T7 : « Et la médecine générale bah, je commençais à ce moment-là à y penser 

mais avant, c’était quelque chose –  – que j’avais jamais imaginé […] 

J’étais passée dans tel ou tel ou tel stage et du coup euh : « tiens, ça, ça me plaît, 

ça, ça me plaît moins. ». Comme je l’ai fait assez tard en plus, ce stage. » 

- F1 : « j’aurais quand même choisi médecine générale sans y être allée […] 

mais en y allant à l’aveugle et j’aurais… moins apprécié. […] ça aurait été moins 

confortable de faire un choix dans une spécialité où je serais jamais allée, que de, 

d’avoir vu la spécialité avant et de me dire : « oui, c’est vraiment ça que j’ai 

envie de faire. ». »  

- M3 : « en médecine générale, j’avais l’impression que euh… c’était un espace 

de liberté » 

- T7 : « rien que le fait de sortir de l’hôpital, c’était une grande bouffée d’air. » 

- F2 : « c’est aussi le seul stage qui nous permet de voir le monde libéral… 

médical. Et ambulatoire, nous sortir de l’hôpital. Donc que ce soit pour des 

internes, des externes qui seront internes de médecine générale, ou des externes 
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qui seront internes de spécialité, c’est, enfin, c’est le seul. » 

- T1 : « C’est intéressant que tout médecin ait vu comment ça se passe dans un 

cabinet, pour pouvoir réorienter et travailler convenablement avec le médecin 

traitant. »

- M3 : « j’oublierai jamais euh… les médecins traitants qui palpaient 

systématiquement les ventres euh, en disant qu’une hépatomégalie c’était jamais 

dur à détecter, que ça valait la peine de le faire » 

- T1 : « on a pas mal parlé de… des inquiétudes de, du – 

 – enfin que j’avais du médecin…, du métier de médecin 

généraliste » 

- T7 : « elle m’avait demandé, une des médecins, ce que je voulais faire après 

[…] Elle m’avait dit : « tout simplement mais, te pose pas trop de questions, 

enfin, fais médecine générale quoi. Si t’aimes bien tout mais… ». […] Elle 

m’avait vraiment encouragée, elle m’a dit : « mais, je te promets, tu seras pas 

déçue ». » 

- M3 : « il y a une hétérogénéité de pratiques qui est équivalente à celle de 

l’hôpital. Donc je voyais des médecins généralistes qui me donnaient pas envie de 

faire cette spécialité, d’autres qui nous donnent envie. » 

- F6 : « une médecin qui m’a bien dégouté, avec des consultations en dix minutes 

avec énormément de jugement » 

- F2 : « un qui faisait un peu de la médecine en campagne –  – qui était un 

peu radin enfin bref, qui, que, qui m’avait pas donné spécialement envie. » 

 - M3 : « Vraiment le médecin généraliste était central. » 

- M3 : « J’ai eu un stage urbain pur, où, là, je trouvais que le 

médecin généraliste avait un, plutôt un rôle de maison médicale de 

garde, où les renouvellements d’ordonnance étaient plus simples, 

chez des patients qui étaient suivis par les spécialistes pour les 

problèmes, et où en fait, il y avait beaucoup de pathologies 
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intercurrentes, d’événements infectieux. » 

- T7 : « ils faisaient plein  de choses, enfin, ça 

m’étonnait, quand j’ai découvert ça, je, je pensais pas que, en 

effet, les médecins généralistes pouvaient gérer toutes ces choses-

là »  

- M3 : « j’ai trouvé un homme, au sein de son environnement, 

connaissant tout le monde, […] quelqu’un qui avait vu les gens de 

la naissance jusqu’à la mort, […] qui prenait des responsabilités, 

[…] qui, lorsqu’il faisait une prescription, devait l’assumer… deux 

semaines après, quand ça marcherait pas, dix ans après, si la 

personne était blessée, etc, etc… j’aimais bien cet espèce de… de 

service après-vente que représentait le médecin généraliste. » 

- M3 : « On est là euh…, pendant trente ans parfois, du lundi au 

vendredi, toute une vie quoi ! […] on a le temps de se faire 

détester par les petits enfants de la personne chez qui on a loupé 

l’infarctus si on l’a loupé. On a aussi le temps de se faire 

pardonner. » 

- M3 : « qu’on dise […] « attendez, je passe ( ) voir 

votre patient pour vérifier qu’il n’y ait pas un problème. », 

« attendez, je passe ( ) voir votre mère pour lui 

expliquer qu’est-ce qu’il y a comme souci. » […] cette dévotion 

que j’aimais beaucoup, et le cadre ( ) qui nous 

permettait de le faire. » 

- M3 : « J’aurais peut-être pas imaginé à quel point c’était dense 

de rencontres, et… à quel point cette densité de rencontres n’était 

possible qu’au sein d’un cadre. C’est des choses que j’ai vraiment 

comprises. » 

- M3 : « j’ai eu l’impression en ambulatoire, que l’on se retrouvait 

dans ce rapport d’homme à homme, de libéral à libéral, de père de 

famille à père de famille » 

- F1 : « j’ai envie d’être vraiment face au patient et de…, et d’être 

dans la relation au patient » […] j’étais contente de découvrir ça 

dans le stage de médecine générale, de voir qu’on pouvait avoir 

une relation différente avec son patient » 

- M3 : « il n’était pas un pion qui faisait quelque chose avant de 

passer à la relève, il était un homme qui parlait à un autre homme, 

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



 

et qui disait « je comprends votre souffrance, votre douleur, j’ai 

peut-être une solution, aussi humble que je sois, on va essayer d’y 

travailler ensemble ( ) ». J’ai beaucoup aimé cette 

alliance thérapeutique que je trouvais, plus forte qu’ailleurs. » 

- M3 : « à moi de me mettre un peu à leur service. Ça j’ai 

beaucoup aimé. Qu’on leur dise pas « c’est comme ça, c’est pas 

autrement, vous devez attendre. » Nan, qu’on dise « ah euh oui 

d’accord euh… votre PREVISCAN est décalé, attendez je vous 

rappelle. » » 

 

- T1 : « je me suis rendu compte que déjà il y avait quand même 

euh… autant de modes d’exercice différents que de médecins 

généralistes […] je sais pas combien j’avais de maîtres de stage, 

mais […] il y en avait aucun qui… qui faisait les mêmes horaires 

que les autres, où qui fonctionnait de la même manière » 

- T4 : « les expériences qu’on a pu avoir en faisant un stage 

pendant l’externat nous donnent une vision de faire la médecine 

générale, voire deux ou trois suivant le nombre de praticiens qu’on 

a pu voir » 

 

- M3 : « Mon premier contact, ça a été mon stage de D3, chez trois 

praticiens différents, un en urbain de quartier sensible […], un 

stage urbain pur, […] Et un stage en rural » 

- T4 : « c’était deux pratiques complètement différentes. Il y en 

avait un […] qui travaillait en plein cœur de [ ], qui voyait pas 

mal d’addicto etc… C’était plus un médecin de ville […]. Et 

l’autre, qui était au milieu de la campagne, […] qui allait aussi 

dans les maisons de retraite » 

- T1 : « elle est dans une, dans une maison de santé » 

- T4 : « en plein cœur de [ville], avec une activité de groupe où 

justement, ils avaient une très bonne ambiance entre eux. » 

- F4 : « J’avais deux maîtres de stage qui organisaient leur temps 

complètement différemment : il y en avait un qui faisait aussi de la 

dermato à l’hôpital, des suivis VIH, et je me suis dit qu’en fait, on 

pouvait en faire vraiment ce qu’on voulait de la médecine générale, 
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que c’est beaucoup plus libre et polyvalent que la plupart des 

spécialités » 
 
- T5 : « moi mon, mon prat, il avait une étagère comme ça – 

– avec tous ses dossiers, qu’il sortait par ordre 

alphabétique » 

- M3 : « je me suis rendu compte à quel point il y a besoin de 

cadrer, euh… malgré l’affection qu’on porte aux gens, la 

consultation a un début et une fin, avec des problématiques et des 

solutions à trouver. » 

- T7 : « Et le côté : on est au cabinet mais aussi visites à domicile, 

on va aussi à l’EHPAD, enfin, on bougeait quoi, dans la journée, 

c’était toujours mobile et je trouvais ça vraiment intéressant. » 

- T1 : « la contrainte […] administrative […] que j’ai découvert 

aussi bah chez le prat […] le fait d’avoir des secrétaires ou pas, 

mais enfin, ça fait quand même des trucs à gérer, faut s’occuper 

[…] de la compta, tout ça… enfin si on fait des rempla, faut faire 

des contrats […] Pour les cabinets bah, faut payer une femme de 

ménage, faut payer enfin, tout, les draps d’examen, les machins, les 

trucs » 

- T4 à propos de la comptabilité : « quand j’étais externe ? C’était 

assez flou, on en avait parlé mais…, j’étais pas inclue dans, dans le 

truc. » 

- M3 : « quand je vois le médecin généraliste qui décroche son 

téléphone et qui appelle le dermatologue qu’il connaît, pour 

obtenir un rendez-vous, j’ai parfois l’impression que c’est plus 

rapide que dans certaines structures hospitalières […] Mais en 

tous cas, j’ai eu l’impression qu’il y avait des beaux (

) réseaux qui pouvaient se tisser, et que là encore, on confiait 

pas… un patient à n’importe qui, on le confiait pas à un service, on 

le confiait à quelqu’un en qui on avait confiance, je trouve ça 

appréciable aussi. » 

- F1 : « il y a d’autres gens pour, il y a les urgences, enfin il y a 

d’autres trucs, on n’est pas seul au monde dans son cabinet. » 

- M3 : « en médecine générale, j’avais l’impression que euh… 

c’était un espace de liberté qu’on me donnait, pour faire les choses 

comme je le voulais. A moi de choisir la couleur de mon bureau, à 
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moi d’y mettre des jouets pour les enfants, à moi de décider de 

laisser partir un patient en attendant un résultat biologique qu’il 

fera au laboratoire » 

- T1 : « on est vraiment utile quoi ! »

- M3 : « en me retrouvant chez ce médecin généraliste dans la Loire, j’y ai trouvé 

des choses riches » 

- M3 : « On est là euh…, pendant trente ans parfois, du lundi au vendredi, toute 

une vie quoi ! Donc euh… on a le temps de se faire détester par les petits enfants 

de la personne chez qui on a loupé l’infarctus si on l’a loupé. On a aussi le temps 

de se faire pardonner. Ça je trouve ça très riche. » 

- M3 : « c’était le seul endroit où… j’arrivais à me passionner autant que j’avais 

vu les hommes se passionner dans d’autres spécialités. 

OM : et quand est-ce que tu as rencontré ça ? 

M3 : lors de mon stage, en fin de D3, en médecine générale. » 

- M3 à propos du suivi au long cours : « c’est un peu dur à supporter parfois, un 

peu lourd, mais très riche en tous cas. » 

- T4 : « Ils avaient la possibilité de se parler même entre eux, pendant les 

consultations, via des trucs… Qui fait que du coup, bah quand les autres voyaient 

un truc intéressant, il disait « ah bah dis à ton externe de venir ». » 

- T1 : « ils [les patients] sont très contents qu’on soit là, pour leur rhume et 

surtout pour tout le reste à côté » 

- F2 : « j’étais à côté sur mon tabouret, et puis j’écoutais. En fait, on me faisait 

pas forcément participer euh, beaucoup au truc […] j’ai pas trouvé mon rôle là-

dedans captivant en fait. »  

- T5 : « quand t’es externe chez le praticien, t’as assez un rôle de spectateur. […] 

et quand t’es externe, je pense qu’il faut quand même qu’on te donne un mini-

rôle. Sinon tu te sens vraiment inutile. » 
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- F1 : « ça dépend quand même beaucoup de avec qui on est en stage. Moi mon, 

un de mes prat, c’était un prat du DMG de [ ], et qui était hyper approche 

centrée patient, très ouvert sur tout ce qu’on apprend là et euh… Et du coup, j’ai 

quand même un peu découvert ça dans ce stage. » 

- F2 : « peut-être que je suis pas tombée sur des médecins qui m’ont forcément 

peut-être […] donné beaucoup envie »  

- F6 : « C’est vrai que c’est étonnant comme… le stage de médecine gé 

d’externat… il a pas forcément l’effet attendu […] la question que ça me pose, 

c’est : ils, ils sont formés comment les, les gens qui nous accueillent en tant 

qu’externe ? »  

- T4, en cas de mauvaise expérience en stage : « en général, on passe au moins 

dans deux spécialités, donc on a le temps de remonter le truc, alors que médecine 

générale, déjà si on arrive à avoir un stage, c’est bien donc euh… » 
 
- T5 : « la seule chose que je voulais, c’était aller à la bibliothèque le plus tôt 

pour réviser mon concours. […] je pense pas que j’aurais tiré le meilleur du 

stage chez le praticien. » 

- T5 : « quand t’es en D2, D3, D4, tu veux voir des pathologies graves qui sont 

écrites sur tes bouquins. […] donc je pense que ça diminue l’attrait. » 
 
- T7 : « Quand on est externe enfin, moi, personnellement, j’étais pas aussi 

investie que, dans mes stages que quand t’es interne. Enfin, la responsabilité fait 

que forcément, c’est comme les obligations, forcément tu t’investis plus et tu sais 

qu’à un moment, ça va être toi quoi. » 

- F2 : « quand on est externe, on est jeune quand même et je sais pas, moi je, je 

m’étais pas, rendu compte de tout […] le stage prat en tant qu’interne, j’ai pas du 

tout ressenti ça quand je l’ai fait en tant qu’externe. […] Moi j’a, j’avais bien 

aimé mon stage, mon stage de médecine générale en tant, en tant qu’externe 

mais, rien à voir avec celui que je fais aujourd’hui quoi ! Je l’ai pas du tout vécu 

pareil. » 

- F1 : « sur l’histoire du stage : […] je pense que la qualité du maître de stage 

joue, mais aussi beaucoup la maturité. […] je pense que quand on est externe, on 

attend pas les mêmes choses, on n’est pas dans les mêmes projections, on a pas 

choisi la spécialité dans laquelle on est en stage et… Et je pense que là-dessus, 

même si le stage ambulatoire est réformé de façon à ce que ça soit génial, bah ce 

sera pas la même chose que ce qu’on vit en tant qu’interne, enfin, on n’est pas… 

On n’a pas les mêmes attentes, on n’a pas la même maturité. » 
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- M1 : « il était pas obligatoire à mon époque, et il y avait très peu de, de 

praticiens qui pouvaient accepter des externes » 

- M2 : « c’était pas obligatoire, donc j’ai jamais fait de stage de médecine 

générale » 

- T3 : « J’avais pas eu plus envie que ça de faire un stage en médecine générale. 

» 

- M1 : « c’est surtout que j’aurais aimé pouvoir faire un stage en tant qu’externe 

pour mieux me rendre compte de ce que c’est quoi. » 

- T2 : « Moi j’ai pas pu faire mon stage d’externe en médecine générale. Ce qui 

était vraiment pas évident à l’époque, j’avais vraiment envie de le faire » 

o

- T1 : « avant les résultats quand même des ECN, j’étais retournée chez ma 

nouvelle médecin traitant […] pour me conforter dans ce que j’allais prendre et, 

ça a été le cas ! » 
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- T2 : « l’été entre la D3 et la D4, j’avais dû aller un jour chez un pédiatre en 

libéral […] c’était pour voir un peu comment ça se passait parce que je ne 

connaissais pas trop la pédiatrie, et comme moi, je me projetais quand même plus 

en médecin libéral, je voulais voir comment ça se passait en pédiatrie […] Et 

voilà, ça m’avait plu mais ça m’avait pas trop retiré l’idée d’être médecin 

généraliste. » 

- M3 : « on sera quand même un grand nombre d’entre nous à faire de 

l’ambulatoire potentiellement. […] Quand on en parle à ceux qui font de la 

gastro ou de l’ophtalmo, ils ont aucune idée de ce que c’est que ce genre de 

métier en ambulatoire ! On a globalement une idée très précise de l’hôpital, pas 

de la consultation. » 

- T1 : « Ben médecin généraliste bah du coup c’est en libéral, et on n’a quand 

même pas beaucoup de… d’éléments pour nous dire comment ça va se passer, 

enfin… –  On connaît que l’hôpital quoi, donc c’est facile ! Enfin 

c’est plus sécurisant de… d’aller peut-être dans cette branche. Enfin je sais pas 

mais… On sait pas comment ça se passe en cabinet, on sait pas euh…, tout ce 

côté bah, compta, blablabla, URSSAF, enfin… » 

o

 - F5 : « ils [les EMG] avaient l’air d’être heureux de ce qu’ils 

faisaient » 

- T6 : « les internes que, de médecine gé, bah ils étaient, ils avaient 
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l’air plus souriants » 

 

- T6 : « je les voyais comme des internes compétents » 

- F6 : « il y avait un gros écart entre les internes de médecine gé 

qui avaient plus de temps et qui étaient plus disponibles et quand 

nous on tombait sur un stage, en tant qu’externe, on pouvait même 

choisir, euh… en se disant que : « ouais, là c’est des internes de 

méd gé donc on va être euh…, ça va être mieux quoi. ». »  

 - F5 : « une grande vision qu’on a de la médecine gé, générale en 

tant qu’externe, […], c’était aussi par […] nos internes qui é, qui 

étaient en médecine générale, que, qui avaient du coup une prise en 

charge un petit peu différente. » 

- T6 : « ça me posait question de me dire : « mais tout ton internat 

comme ça, t’es dévalorisé ? […] c’est quand même dur quoi ! » 

[…] il [un EMG] me disait « mais, tu sais moi, je travaillerai pas à 

l’hôpital, qu’est-ce que tu veux que ça me fasse, ce qu’ils me 

disent ? […] de pas faire les PL, […] mais je m’en fous ! […] le 

jour où je ferai une PL à mon cabinet… ». » 

- F6 : « nos aînés, de deux ou trois ans, qui choisissaient médecine 

générale, […] ils ont permis de, d’apporter plein de, d’éléments au 

sujet de la médecine générale » 

- T6 : « la relation avec les médecins traitants que tu peux avoir au 

téléphone […] quand t’es externe, t’appelle pour avoir tous les 

renseignements et ben si t’as pas de famille, t’appelles le médecin 

et, le médecin, il sait quoi. […] Je me suis dit : « ah putain, il 

connaît tous ses patients comme ça quoi », c’était un peu… 

waouh ! . » 

- T6 : « J’ai aussi des médecins traitants qui ont appelé 

spontanément. » 

- M3 : « des gens m’ont donné un peu foi en ce métier, m’ont donné 

envie de le faire, euh… et bah, à chaque fois que j’avais des 

médecins traitants de qualité, ça me donnait de l’espérance »  

- M3 : « à chaque fois que j’avais un médecin traitant qui n’était 

pas de qualité, ça me donnait la niaque. […] Ça a affiné en fait un 

petit peu, quelles étaient les problématiques du médecin traitant, 

quelles étaient les qualités nécessaires, et sur quoi je devais 

travailler. » 
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- T6 : « la façon dont les patients ils t’en parlent, […] Tu sentais 

que pour les gens, c’était […] quelqu’un d’important quoi ! 

Quelqu’un de… fiable. […] C’était un peu sa…, […] Pas sacré 

mais… un peu… Ouais, une relation privilégiée. » 

- T6 : « « ce genre de réflexions quoi. […] « vous pouvez me faire 

un courrier pour que je donne à mon docteur, pour qu’il puisse 

savoir ce qui s’est passé aujourd’hui ». Ça, c’est aux urgences par 

exemple, il y a plein de gens qui se disent « donnez-moi les 

résultats, que je les montre à mon médecin. ». » 

- M3 : « on a tous euh, plus qu’un passage dans le milieu hospitalier, et qu’on n’a 

qu’un passage dans le milieu ambulatoire » 

- T5 : « Du cadre hospitalier qui finalement nous mène, depuis longtemps quoi ! 

Depuis la P2 ! » 

- M3 : « On a globalement une idée très précise de l’hôpital, pas de la 

consultation. » 

- T6 : « j’ai beau savoir gérer plein de pathologies, je savais les gérer… en 

hospitalier. Et que, c’est complètement ( ) différent quoi. »  

- M2 : « Donc fallait que j’aille dans les autres spécialités mais pas dans celle-

là. » 

- T3 à propos de choisir un stage praticien pendant l’externat : « Bah du coup, on 

faisait pas un autre truc quoi, alors je sais pas, ça dépendait quand ça tombait 

quoi. Mais parfois, c’était à la place de la pédiatrie alors on se disait quand 

même que c’était important de faire la pédiatrie. » 

- T4, en cas de mauvaise expérience en stage : « en général, on passe au moins 

dans deux spécialités, donc on a le temps de remonter le truc, alors que médecine 

générale, déjà si on arrive à avoir un stage, c’est bien donc euh… »
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- T3 : « moi, toute de suite, ce qui m’a intéressé vraiment, c’était les, tout ce qui 

était réanimation, urgences, SAMU » 

- T4 : « Je sais que je voulais faire de la chirurgie. Parce que les stages de 

chirurgie me plaisaient plus […] le côté « ne réfléchir que avec sa tête », c’est un 

truc qui ne me convient pas du tout, et j’ai besoin d’un truc manuel à côté. » 

- F2 : « j’avais adoré mon stage en dermatologie. J’avais trouvé que c’était une 

spécialité hyper clinique, […] ça aurait été une des spécialités qui m’auraient 

branchée » 

- F4 : « j’étais partie sur de la gastro à la base euh…, parce que très polyvalent, 

parce qu’il y a un côté technique avec l’endoscopie »  

- T7 : « j’étais en cinquième année […] il y avait des spés que j’aimais bien, 

enfin, genre la… je me souviens, c’était la pneumo euh…, la rhumato que j’ai 

découvert en cinquième année aussi, la pédiatrie »  

- T1 : « dans chaque stage que j’ai fait, j’ai trouvé ça génial […] plus ça avance, 

plus tu te dis […] « ah bah cette spé, ou cette spé » enfin, j’ai dû me dire ça à peu 

près dans tous mes stages, je pense, que j’ai faits pour mon externat quoi. » 

- T7 : « je pensais travailler… faire plutôt de l’hôpital après. » 

- M3 : « Etre debout habillé, alors que le patient est alité et 

déshabillé, […] que ça soit le patient qui attende qu’on passe, 

plutôt que ce soit nous qui attendons que le patient vienne, […] 

qu’on se mette pas à leur service. »  

- F1 : « je me suis dit : « en fait, c’est pas ça qui me correspond 

et j’ai envie d’être vraiment face au patient et de…, et d’être 

dans la relation au patient », et ce que je voyais à l’hôpital me 

convenait pas »

- M3 : « dans ces stages hospitaliers […], où le patient n’est 

pas forcément toujours au cœur, […] j’avais un petit peu perdu 

espoir en la médecine »  
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- T5 : « j’ai trouvé qu’à l’hôpital, […] finalement, c’était que 

de la clinique, et je pense que j’ai probablement pas fait 

médecine pour la clinique […] Je pense que je l’ai plus fait 

pour la prise en charge globale, la compréhension du patient, 

la prévention et l’aide générale, et le suivi. Et en fait, c’est pour 

ça que ça m’a probablement pas plu parce qu’en fait, j’avais 

pas ça. J’avais que un signe, un symptôme, la maladie, bye, 

bye. » 

- F3 : « à l’hôpital, le patient, il arrive pour un problème, on 

règle son problème euh… le plus rapidement, c’est le mieux 

parce que comme ça, il sortirait d’hospit. »

- T5 : « les règles hygiéno-diététiques, mais bon… C’est 

difficile de les mettre euh, en œuvre à l’hôpital, doit y avoir le 

manque de temps et la demande, alors que là [

], du coup, on peut le faire… »

- M3 : « c’était parfois dommage que des praticiens 

hospitaliers soient inhospitaliers. » 

- F7 : « quand on est externes, les patients ils nous disent : 

« bah, vous êtes la seule personne qui a pris du temps pour 

m’écouter, vous êtes la seule personne qui… êtes venue ». » 

- T5 : « à l’hôpital, le patient ne comprend pas, dit oui, et part. 

[…] Enfin, tu, tu dis les choses parce qu’il faut que tu le dises. 

Sans attendre forcément de compréhension de l’autre. » 

- F7 : « C’est des grands PU qui nous annoncent, qui nous 

montrent comment faire une annonce diagnostique, mais par 

contre, quand c’est lui qui le fait dans son service, c’est 

l’horreur » 

- T7 : « dans mes stages hospitaliers, mais je suis sûre qu’il y a 

des patients qui rentraient chez eux, qui avaient juste envie de 

déchirer l’ordonnance de l’hôpital et de dire mais : « je vais 

voir mon médecin généraliste – 

 – et il va, et je vais prendre son avis quoi. ». » 

- F5 : « pendant l’externat : « bah, est-ce que je savais 

interroger un patient ? », bah bien sûr que je sais interroger un 

patient ! Bien sûr, je posais que des questions fermées […] avec 

le recul, on se rend compte que, enfin, on est un peu, on est des 

brutes et on rate pas mal de, pas mal de choses en croyant, en 
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croyant être très bien »

- F3 : « l’entourage familial ou d’amis, qui font pas du tout 

médecine et qui en fait avaient des, des, des préoccupations et 

des, des problèmes que, en fait, qui étaient totalement différents 

de ce que je pouvais rencontrer à l’hôpital. Et je me suis dit 

que, […] c’était pas du tout une médecine de proximité […] 

Enfin l’hôpital et ce que je voyais au quotidien, c’était pas du 

tout la, la vraie vie des gens » 

- F6 : « l’hôpital, c’est un peu loin de la vie, de la vraie vie. »

- M3 : « devoir se battre, avec les différentes structures que 

sont les laboratoires, les pharmacies, pour obtenir les choses en 

temps et en heure » 

- M3 : « à l’hôpital, […] c’est le patient qui doit faire une 

démarche, aller jusqu’à cet endroit, à travers les affres, et les 

détours du système hospitalier, pour trouver une réponse à sa 

question »

- M3 : « j’avais l’impression que si j’étais à l’hôpital, à la place 

du médecin, […], je serais un peu bloqué par les choses, et que 

je me retrouvais pas moi […] que je pourrais pas aller contre 

la structure. » 

- T2 : « j’avais l’impression qu’à l’hôpital, il y avait plus une 

pression…, une pression… dans la manière d’exercer quoi… » 

- F1 : « je savais que le côté hospitalier, la hiérarchie, tout ça, 

ça me convenait pas. »

- T5 : « j’ai pas aimé le milieu, en fait. C’était surtout 

l’ambiance qui me, qui m’a beaucoup déplu. » 

- T5 : « le milieu est pas forcément très sain »

- F3 : « ce que j’aimais par-dessus tout, c’était aller en 

consultation. Euh…, je trouvais ça intéressant parce qu’on 

voyait les patients venir comme chez eux, enfin ils venaient de 

chez eux en consultation, ils étaient pas dans un lit, en, en 

blouse d’hôpital et, et du coup, je trouvais ça intéressant. »

- M3 : « un peu balloté dans ces stages hospitaliers où on n’a 

pas trop de place » 

- T5 : « pendant toutes mes années de médecine, […] j’étais un 

petit peu perdue, parce que je me suis pas reconnue dans ce que 
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moi je croyais. » 

- T1 : « tous les stages que j’avais faits en effet me plaisaient 

beaucoup mais que, voilà chaque fois que j’essayais de me 

projeter vraiment dans une spé euh…, enfin il y en a pas une 

qui ressortait plus que ça. » 

- T5 : « tous mes stages étaient biens ! […] je me disais pas « je 

vais faire ça toute ma vie, ça m’intéresse de mettre un 

fibroscope, les anneaux, enfin, faire des coelioscopies 

diagnostiques ou des hystéroscopies. » enfin… Je trouvais ça 

intéressant de le voir, mais de le faire tous les jours jusqu’à ma 

fin de ma vie, et ben ça, non. » 

- T7 : « la rhumato, au final, j’ai pas pris parce que l’avis 

qu’on m’a donné, c’était un avis bah, comme quoi c’était bien, 

c’était très spécialisé, du coup, c’était un très bon centre. Puis 

en fait, ça m’a complètement fait peur et je me rendais compte 

que je voulais pas de ça quoi. »

- T6 : « j’ai fait un stage en pédiatrie qui m’a bien confirmée 

que c’était pas ce que je voulais faire et que je pense que j’en 

étais pas capable. […] c’était trop dur humainement. »

- T6 : « je me suis rendu compte dans mon externat que je 

voulais pas ( ) faire une ( ) spé, je suis 

passée presque partout, en médical en tous cas, et que il y a pas 

un ( ) truc qui m’intéressait. » 

- T5 : « On me proposait pas mal de choses qui 

correspondaient pas vraiment à ce que moi je voulais vraiment 

faire. » 

- T7 : « il y a des personnes qui vont dire que : bah oui, ce qui 

me correspond mieux, c’est de travailler plus ou d’avoir un, un, 

pas de travailler, voilà, dans les spé, des, manipuler des 

traitements hyper lourds, des choses comme ça, et en fait je me 

suis rendu compte que ça, moi, c’était pas du tout dans mon 

truc quoi. »

- T4 : « toutes les expériences que j’ai pu avoir de stages en 

spécialité médicale pure, j’ai pas vraiment aimé parce que 

j’avais l’impression de faire en permanence la même chose, et 
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de passer son temps dans un service. » 

- T5 : « quand tu es dans une spécialité, tu resserres encore de 

nouveau ton champ de connaissances, on te demande 

d’apprendre beaucoup plus, encore, beaucoup plus poussé »

- F6 : « j’ai fait des aide-op dans le rachis […] et j’ai vraiment 

été passionné de ça. […] mais au bout d’un moment, […] je ne 

comprenais pas le sens de cet exercice et j’ai commencé à 

réfléchir à quelle spécialité avait le plus de sens pour moi […] 

il y avait que la médecine générale qui… avait suffisamment de 

prévention ( ) à mon goût. » 

- F6 : « quand j’étais en cardio et que l’interne il donnait 

l’ordonnance sans, sans expliquer ou quoi, ben euh…, derrière, 

je sais pas si on se rend compte à quel point les patients 

prennent pas les traitements, pas bien »

- F3 à propos des pathologies rencontrées à l’hôpital : « ça m’a 

poussée à réfléchir et à me dire que peut-être ce qui 

m’intéressait, c’était, c’était pas ça. »

- T5 : « j’avais conscience que je tiendrais pas l’internat si je 

faisais une spé, […] en faisant la lèche-botte à tout le monde 

pendant 4 ou 5 ans, je savais que c’était pas possible. »

- T6 : « c’était beaucoup ( ) plus dur pour les 

internes de spé d’avoir tout le temps cette pression (

) là... » 

- F2 : « il y a aussi surtout la vie qu’avaient les internes de 

spécialité à l’hôpital et qui donnait pas très, très envie. Moi, 

j’ai vu des internes de médecine interne, de maladies 

infectieuses, de chirurgie, de cardiologie et euh… qui faisaient 

des horaires pas possibles, qui étaient, qui faisaient garde sur 

garde, qui étaient épuisés, et honnêtement, ça, ça compte un 

peu dans le choix. » 

- T5 : « j’étais vraiment malheureuse euh… Enfin, je pouvais 

pas faire de spé quoi. Parce que, enfin, j’ai, je savais que 

j’allais pas le tenir moralement, aussi. » 

- T5 : « dans toutes les spécialités. […] j’ai pas aimé le milieu, 

en fait. C’était surtout l’ambiance qui me, qui m’a beaucoup 
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déplu. » 

 

- M2 : « quand on est externe, on commence à faire des stages, 

en hospitalier, où euh… la médecine générale est plutôt 

malmenée […] c’est […] pas une bonne image ouais je 

trouve. » 

- T7 : « dans les différents stages, et après, c’est vrai qu’on 

entend souvent euh… des petites critiques par-ci, par-là, on a 

l’impression que le médecin généraliste euh, parfois, enfin. » 

 

- M3 : « Tout ce qu’on voit d’eux c’est « oh, encore ce médecin 

gé pourri, t’as vu…quel patient il nous envoie aux urgences, 

c’est fou cette prise en charge de merde » » 

- T7 : « à l’hôpital, on casse du sucre sur le dos du médecin 

généraliste quoi. Parce que, ceci est mal fait, parce que les 

ordonnances, parce que, je sais pas, il y a un mauvais lien » 

 

- T5 : « « il faut que, que j’aie plus d’ambition » […] 

finalement, c’est ça qu’on me disait » 

- F6 : « l’image de l’extérieur, qu’elle soit hospitalière ou 

même familiale ou des amis, euh… à chaque fois qu’il y avait 

un, dans le mot, une notion de, d’ophtalmo, de chirurgie, ou de 

cardio, ou de neuro, il y a toujours un petit truc quand même 

assez prestigieux. »  

- T6 : « la médecine gé là, c’était… un peu bouche-trou des 

fois. […] « non bah ça, c’est –  – non mais ça, Thomas 

[un EMG] va le faire ». Voilà, c’est : un truc un peu moins 

important, ou quelque chose un peu ingrat ou… » 

 

- M2 : « souvent la médecine générale, c’est euh… pour ceux 

qui ont moins bien réussi, euh… un peu par défaut… » 

- M2 : « que ce soit hospitalier ou en cours, c’était un peu 

souvent ça […] « […] si vous loupez votre vie, entre 

guillemets, vous ferez médecine générale… » – 

 » 

- T1 : « ceux qui bossent à l’hôpital […] c’est vrai qu’il y avait 
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le côté aussi bah « t’es tout seul euh, t’es dans un cabinet, tu 

vas te faire chier, c’est pas marrant, tu vas avoir des 

contraintes ». » 

- F1 : « on n’est pas […] autant tout seul que on peut 

l’entendre quand on est à l’hôpital et qu’on parle de la 

médecine générale. » 

 

- T1 : « ils [les EMG] nous demandaient quand on arrivait en 

D3, D4, « bah qu’est-ce que tu veux faire après ? Ah bah, 

faudrait que tu fasses une spé » » 

- T5 : « on m’a dit dix mille fois de changer de spécialité en 

réanimation –  […] j’avais dit que je voulais faire médecin 

généraliste, on m’avait dit « nan [T5], euh, réfléchis, tu aimes 

bien les enfants ? Fait de la gynéco. Pédia, tu gagnes pas 

suffisamment d’argent. » Il me dit « nan mais tu es jeune, mais 

tu te rendras compte, plus tard, qu’il ne faut pas faire ça ». »  

- T1 : « nous on faisait que des stages à l’hôpital donc c’est un 

peu… euh… enfin c’est vrai que tous ceux qui bossent à 

l’hôpital sont pas hyper euh… positifs […] sur la vision de… 

de l’ambulatoire, du libéral » 

- T1 : « les trucs qu’on entend à l’hôpital où, voilà où, les côtés 

: « oh, encore un médecin gé qui nous l’adresse » ou voilà 

enfin… je pense que c’est une mentalité un peu globale » 

- M2 : « bah par les médecins hospitaliers souvent. […] ça 

reste toujours, cet esprit « la médecine générale c’est moins 

bien ». 

- M2 : « on nous dit toujours, euh, en gros euh, « à la deuxième 

moitié, hop, ils sont tous médecins généralistes ». 

OM : on nous dit ? c’est qui ? 

M2 : ben c’est un peu, pff… les autres internes, euh, les, enfin 

quand on est externes hein. Les internes, les médecins, enfin 

voilà ! » 

- M2 : « l’influence sur moi ? j’ai… commencé un peu à 

remettre en question, la médecine générale » 

- M2 : « j’ai complètement laissé tomber la médecine générale 

[…] Enfin quand je voyais avec les stages, avec euh… ce qu’on 

m’a dit, enfin voilà, c’était progressivement » 
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- T2 : « souvent à l’hôpital, quand il y avait un truc qui allait 

pas, c’était la faute du médecin traitant. Ça, c’est vrai que ça 

posait quand même question mais… Ouais, quand même, je 

garde une image positive du médecin »  

- T6 : « Ça a pas remis en doute mon choix bizarrement […] 

Parce que je pense que j’étais certaine que c’était ça et que 

c’était un peu euh… Bah : « si je dois galérer 2 ou 3 ans pour 

après faire ce que je veux, je suis plus à ça près en même 

temps. ». » 

- T4, à propos de la MG : « clairement, quand on est en 

chirurgie en tant qu’externe, on en parle même pas. […] quand 

on arrive et qu’on est l’externe : « qu’est-ce que tu veux 

faire ? » - « je veux faire de la chirurgie » … » 

- T5 à propos de sa volonté de faire MG : « Et en fait, après, 

j’arrêtais de le dire hein. […] parce que, bah t’es pas 

forcément compris » 

- F7 : « j’ai un peu renforcé ma motivation à la médecine 

générale en opposition euh…, au monde hospitalier, et au, et à 

l’image qu’on essayait de nous renvoyer de la médecine 

générale au sein de notre cursus. » 

- T2 : « de la part des internes, j’ai eu pas mal d’avis assez 

positifs en fait, de personnes […] qui me disaient « ah ouais, 

c’est vrai que j’avais hésité avec médecine générale, c’est vrai 

que c’est bien –  – la médecine générale » – 

 – on sentait presque des regrets. » 

o
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- F1 : « quand on voit quelqu’un qui a une angine, on peut lui poser d’autres 

questions et, c’est le fait de prendre […] le patient de manière globale qui est 

intéressant. » 

- T2 : « le pivot central un peu de… dans le suivi du patient, […] c’est quand 

même le médecin traitant. […] c’est lui qui fait la synthèse de toutes les 

spécialités. » 

- M3 : « transversalité » (verbatim in extenso) 

- F5 : « l’approche centrée sur le patient avec la, sa, sa globalité, c’est quelque 

chose que j’a, je n’avais pas en tant qu’externe […] j’en ai plus pris conscience 

une fois interne » 

- F4 : « polyvalence » (verbatim in extenso) 

- F2 : « diversité » (verbatim in extenso) 

- T2 : « généraliste » (verbatim in extenso) 

- T7 : « on y voit mais… toute la complexité de l’humain, […] du nourrisson à, à 

la personne âgée »  

- T1 : « variété dans les motifs de prise en charge, de la patientèle, voilà. Un peu, 

peut-être euh… comment dire, pas fourre-tout mais voilà des patients qui 

viennent un peu pour euh… tout et rien, un peu, sac où on met un peu tout. » 

- T4 : « on a fait dix ans d’études et […] je me sens pas du tout, mais pas du tout, 

parée à tout. Parce qu’on a un panel de types de choses qui peuvent nous arriver 

en tant que médecin généraliste, qui est beaucoup plus varié que un médecin qui 

serait spécialiste, ou qu’un chirurgien même ! » 

-  T6 : « en médecine générale, certes, on suit des gens qui sont malades mais 

euh… –  – tous les gens qu’on suit ne vont pas mourir dans d’atroces –  – 

souffrances […] ça permet de suivre des gens qui sont aussi en bonne santé 

quoi. » 
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- T4 : « il y a quand même pas mal de psy sur les cabinets. » 

- T7 : « c’est à chacun de jauger ju, jusqu’où aller dans la prise en charge, euh 

mais du coup, ça peut aller de choses très simples jusqu’à un peu plus de 

complexité mais dans, ce dans quoi on est à l’aise en fait. » 

- M3 : « On est vraiment l’avant-poste ( ) quoi. » 

- T2 : « c’est quand même le médecin traitant. La médecine de premier recours » 

- T1 : « il y a même des fois où on gère des urgences, et puis, il y a des fois voilà 

on se fait des petites euh, enfin pas des petites frayeurs »  

- T5 : « les prises en charge en aigu, […] c’est des mini-urgences ! […] une dame 

qui vient parce qu’elle a fait un malaise, un AVC, une plaie du doigt euh…, une 

douleur thoracique. […] « est-ce que je, est-ce que je juge que c’est très urgent 

pour l’envoyer aux urgences ou pas ? ». » 

- T5 : « en médecine générale, […] tu dépistes » 

- T7 : « le dépistage du sein, du cancer colorectal, […] ceux qui le font à la base, 

c’est quand même les médecins généralistes quoi. C’est pas les spécialistes qui 

vont aller donner le test d’hémocult au patient »

- T5 : « en médecine générale, t’es beaucoup dans le suivi. » 

- F1 : « suivre, dans le suivi, de suivre une famille. »  

- M2 : « proximité avec le patient… » 

- M2 : « le… médecin généraliste, c’est le médecin de proximité, qu’on va voir 

facilement » 
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- F7 : « accompagnement » (verbatim in extenso) 

- T2 : « On est plutôt dans l’optique « j’accompagne, j’écoute » » 

- T5 : « temps » (verbatim in extenso) 

- T5 : « en médecine générale, […] C’est moins, c’est plus lent. »  

- T6 : « la disponibilité ben c’est : être présent quand je suis au travail et savoir 

comment orienter quand je suis pas là. […] Et, savoir faire des exceptions quand 

il y en a besoin, et savoir me déplacer chez les gens quand il y en a besoin. » 

- F5 : « en tant qu’interne, ce que […] véritablement appris et, et dé, développé : 

[…] c’est surtout tout ce qui est approche sur, centrée sur, sur le, le patient, avec 

toutes les dimensions de, de l’interrogatoire, de l’entretien motivationnel. » 

- M2 : « Ce que t’as, au final, c’est pas grand-chose, c’est ton patient, ce qu’il te 

dit, ce que, t’as ton examen clinique, … et tu fais avec ça. Et t’adaptes à la 

personne. » 

- M3 : « ce qui est au cœur, c’est vraiment plus qu’une technique ou qu’une 

évolution, c’est un contact avec les patients. »  

- M3 : « l’éclaireur du monde médical qui va à la rencontre du patient, là où dans 

toutes les autres spécialités, c’est le patient qui va à la rencontre du médecin. » 

- T3 : « Après, ce qui est très sympa en, en cabinet, qu’il y a pas du coup aux 

urgences, c’est le, qu’on connaît les gens quoi. » 

- M3 : « confiance » 

- T6 : « Souvent les gens, après être sortis de l’hôpital, ils vont voir leur médecin. 

Ou quand ils ont vu un spécialiste, ils retournent voir leur médecin. Euh… 

« Qu’est-ce que vous en pensez ? ». »

- F4 : « écoute » (verbatim in extenso) 

- T2 : « ça peut être même des problèmes de couple, de relationnel, souffrance 

vis-à-vis des maladies, il y a plein de domaines. » 

- T2 : « vraiment, pour certaines personnes, c’est, c’est le seul interlocuteur à qui 

on va confier nos petits malheurs… » 

- T7 : « des patients […] qui viennent pas forcément chercher un médicament 

quoi. Parfois, ils viennent juste mais, parler euh » 

- T2 : « moi j’aime bien en fait , le côté répondre aux questions, et 
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rassurer en fait, même sans avoir besoin de faire des soins. Juste d’être la 

personne qui va rassurer, dire « bon ben, là il y a rien besoin de faire » » 

- M2 : « j’ai l’impression de faire beaucoup moins de médecine ( ) 

en fait. […] en médecine générale. Peut-être plus souvent du social » 

- T7 : « c’est la, la médecine la plus humaine, enfin, que j’ai vue durant toute ma 

formation, enfin de ma première année à maintenant. » 

- T6 : « Je crois qu’en fait on était, que j’étais pas une machine et que, même si 

j’essayais de maîtriser mon ressenti euh… » 

- T7 : « des patients qui sont humains avant tout » 

- T6 : « Même si t’es jamais vraiment neutre à 100 pour 100, je pense, parce que 

tu connais les gens, mais… […] ça doit rester un rapport professionnel. » 

- T6 : « j’étais beaucoup trop… dans la sympathie quoi, tout le temps. […] alors 

que… là, avec l’internat, j’ai appris à rester à ma place […] je suis plus la 

maman de mes patients quoi – . Qu’avant, oui. »

o

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



 

- T5 à propos de l’organisation au cabinet : « je l’ai découvert pendant mon 

internat. Je l’ai découvert assez tard. » 

- M2 : « leurs confrères qui partent en retraite, ou voilà. Ceux qui restent euh…, 

une charge de travail quand même plus que conséquente » 

- M2 : « on a des journées très chargées » 

- M3 : « chronophage… » (verbatim in extenso) 

- M2 : « en… médecine générale, voilà, on peut choisir de finir plus tôt, de se 

libérer une journée dans la semaine, […] on peut faire des aménagements. » 

- T6 : « dans un cabinet de groupe c’est… C’est pas mal, parce que le jour où il y 

en a un qui est en repos, bah les autres sont présents donc il y a quand même 

quelqu’un au cabinet quoi ! » 

- T6 : « si tu veux faire 07h – 20h et ben, libre à toi. […] et si tu veux faire 09h – 

16h, ben, tant que tu… dis à tes patients, que t’as un autre recours pour tes 

patients dans les heures où t’es pas là ben… » 

- M2 à propos des visites : « le médecin qui se déplace chez le, chez le patient. 

Ça, je trouve ça génial. […] Ça c’est vraiment euh… un peu le, bah, l’essence de 

la médecine je trouve. On va au malade. » 

- T5 : « tu vas prescrire une biologie, tu vas attendre, alors que quand t’es à 

l’hôpital, t’as ça, tu fais tac, tac, tac, tac, tac, t’as ta réponse toute suite. » 

- M2 : « ce stage, s’il y a bien une des choses que je vais retenir, c’est ça. C’est 

vraiment de se rendre compte de ce que c’est de travailler en cabinet, et euh… au 

final, de pas avoir tous les moyens à disposition, les moyens techniques et 

compagnie, et euh… bah qu’on fait euh… la vraie médecine entre guillemets, elle 

est vraiment là. » 

- T5 : « quand on est en libéral, il faut quand même qu’on, qu’on, qu’on jongle 

avec l’infirmière libérale, le kiné » 

- T1 : « quand on est dépassé, faut savoir […] donner la main ! Mais que, quand 

on a un bon réseau avec voilà, des… des collègues à l’hôpital, ou des radiologues 

en ville, ou voilà, avec qui on peut discuter, on peut faire plein de choses euh… 

depuis le cabinet quoi, […] c’est vraiment… dans l’intérêt des patients » 

- T7 : « en ville, je trouve qu’on peut réadresser très facilement, enfin, très 

rapidement quoi. Si on est pas à l’aise…, dès qu’il y a quelque chose, on peut 

réadresser au spécialiste » 

- M1 : « je pense qu’il y a toujours moyen de faire un peu des gestes en cabinet » 

- T4 : « l’implant, poser le stérilet. Pour moi aujourd’hui, c’est 100 pour 100 du 
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ressort du médecin généraliste. Il va y avoir de moins en moins de gynéco, ça va 

être des actes qu’il faut qu’on puisse pratiquer entre guillemets, et il faudra que 

tout le monde puisse pouvoir le faire et s’en sentir capable. » 

- T7 : « liberté » (verbatim in extenso) 

- T7 : « j’aime beaucoup pouvoir organiser mon emploi du temps comme je veux 

euh… Enfin, le côté exercice libéral je pense, c’est vraiment super intéressant. » 

- T6 : « c’est ça, aussi, qui est bien, dans la médecine générale, c’est que : bah en 

fait, tu organises ton travail… un peu comme, dans les limites du raisonnable, 

comme tu veux ! » 

- T4 à propos de faire des gestes qu’on aime faire ou non : « pour moi, c’est le – 

 – plus de la médecine générale, c’est de pouvoir faire l’activité 

qu’on a envie. » 

- T7 à propos du champ d’action du MG : « très adaptable selon chacun. » 

- T5 : « tu gagnes quand même bien ta vie quand t’es médecin généraliste […] 

t’es moins bien payé que les autres spécialités mais je pense que t’es quand même 

bien payé » 

-  T5 : « Je peux pas dire que je vais passer toute ma vie en cabinet. […] si à un 

moment, j’en ai marre de la médecine générale et que j’ai envie de voir autre 

chose, ben, pourquoi pas ? » 

- T7 : « j’imaginais pas du tout à quel point, quand on prenait médecine 

générale… euh, on pouvait faire plein de choses, dont bosser à l’hôpital […] 

faire médecin en PMI, médecin euh… voilà, hospitalier, même dans un service de 

spécialité médicale. »  

- T5 : « je l’ai découvert après, enfin, pendant l’internat, […] les gens qui 
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voulaient pas faire médecine générale, ils me disaient qu’eux, ils cherchaient un 

poste hospitalier » 

- T4 : « il y en a beaucoup […] qui voulaient être gynéco-obstétricien, qui ont pas 

eu gynéco-obstétrique, qui font quoi ? Ils font médecine générale, ils font le DU 

de gynéco et ensuite ils font […] du CPEF [ ]. […] En fait, ils 

font un travail de gynécologue. » » 

- T3 en tant que frère : « je restais inscrit au conseil, je pouvais exercer un peu 

comme je voulais quoi. C’est-à-dire que j’avais mon numéro, mon truc, et voilà. 

Et quand j’ai envie, bah je peux faire une ordonnance, voilà. » 

- T6 : « Qualité de vie ? » (verbatim in extenso) 

- T7 : « surtout avoir le temps d’avoir soi-même une famille […] j’aime beaucoup 

pouvoir organiser mon emploi du temps comme je veux » 

- T5 : « je pense que je ferai pas comme lui [son MT]. […] j’ai quand même envie 

de privilégier ma vie de famille. » 

- T4 : « si je compare ma vie si j’avais fait interne de chirurgie à ma vie 

aujourd’hui, euh le gros plus, je trouve quand même, c’est, la vie privée. Parce 

que me connaissant, si j’avais été interne de chirurgie, j’aurais passé mon temps 

à l’hôpital et j’aurais absolument rien fait à côté. »

o
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- T6 : « c’est génial comme spé » 

- T1 : « c’est un très, très beau métier »  

-  F2 : « avant, je ne savais pas spécialement trop ce que 

c’était. […] à partir de, de ma deuxième année, j’ai commencé à 

apprendre et à aimer la médecine générale. » 

 

- M3 : « moi c’est le, le seul domaine de la médecine qui a réussi à 

me passionner. Je trouve tout le reste intéressant, mais le seul que 

je trouve passionnant, c’est la médecine générale. » 

- T7 : « C’est pas forcément le…, le… médicament, enfin ou la 

pathologie hyper rare qui va m’intéresser, c’est vraiment le côté… 

[…] ce côté de, des, des patients qui sont humains avant tout » 

 - M3 : « je trouve ça très, très riche. » 

- F4 : « on peut faire plein de choses avec la médecine gé. »  

- M3 : « je trouve que c’est très dense en, en… en histoires de vie 

[…] je trouve que c’est des choses qui donnent envie de 

travailler. » 

- T4 : « un sentiment positif, dans le sens où j’ai l’impression 

d’avoir un travail justement qui pourrait pas trop tomber dans la 

routine. » 

 -  T1 : « on est vraiment utile pour les gens » 

- T6 : « Ce que j’ai toujours voulu faire. » 

- T7 : « J’ai découvert tellement de trucs trop biens […] à la fin là, 

j’aimais autant la gériatrie que la pédiatrie euh, santé de la femme 

pareil, enfin… En fait je, maintenant, c’est une évidence enfin… » 

- F4 : « médecine gé, c’est bien, qu’on peut être fier de ce qu’on 

fait, et que on peut faire plein de choses avec la médecine gé. »  

- T4 : « ça m’apporte énormément. » 

- F3 : « Je pense que ça m’apporte personnellement. Enfin, 

l’exercice de la médecine générale apporte à, à sa personnalité, 

enfin à son, son mode de fonctionnement » 

- F2 : « accepter que on a pas réponse à tout mais que c’est pas 

grave, et de l’accepter vraiment, bah ça peut être aussi sérénisant 
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dans sa vie parce qu’on a parfois, face au patient, pas toutes les 

réponses, mais aussi dans sa vie » 

- F6 : « « je me sens bien en tant que médecin », il y a aussi […] 

le : « je me sens bien ». […] il y a le moi et il y a le médecin et en 

fait, ils marchent la main dans la main et il peut pas y en avoir un 

qui est trop à la traîne parce que sinon… ça avance plus. » 

- T5 : « pour être un bon médecin, il faut toi être bien. » 

- T6 : « mon propre vécu, ressenti, etc… euh… avait un impact ou, 

ou jouait dans le, la façon dont on délivre l’information. » 

- T4 : « il y a des spécificités pratiques à la médecine générale » 

- T4 : « l’approche centrée patient, la communication […] Il y a 

que les médecins généralistes qui s’intéressent à ça. […] c’est une 

spécificité de, de notre spécialité entre guillemets, mais ça devrait 

pas ! Ça devrait être tous les médecins ! » 

- T5 : « une maquette qui est propre aux médecins généralistes, qui 

valorise la spécialité, enfin, tout ce qui est fait maintenant quoi ! Je 

pense que ça sera, c’est bien ! » 

- T5 : « toute la difficulté de médecine générale, c’est que, dans 80 

pour 100 […] des cas, c’est pas grave, mais les 20 pour 100 des 

cas où c’est grave, bah il faut que, il faut que tu sois alerte et que 

tu prennes […] les bonnes décisions. » 

- T7 : « j’aime beaucoup l’idée […] que la complexité se retrouve 

[…] dans la partie sociale, dans la partie patient d’une autre 

culture, dans la partie. C’est tout ça, moi, qui me, qui me plaît 

quoi. Et c’est pas forcément les cas rares et compliqués. » 

- F4 : « il y a tellement de choses variées que on se dit qu’on, on 

aura jamais réponse à tout, et que parfois, c’est peut-être un peu… 

perturbant. » 

- T1 : « il y a quand même des fois où on réfléchit pas mal –  

- T1 : « C’est un métier qui… qui change tout le temps quoi ! C’est 

pas, c’est pas figé »  

- T4 : « ça demande une mise à la page, comme toutes les autres 

spécialités en fait. » 

- T4 : « ce qui a un côté peut-être positif, mais je, je vais me 

retrouver à être étudiante quasiment toute ma vie, parce que j’ai 

envie de faire des gestes » 

- F3 : « on peut toujours s’améliorer, y compris et notamment dans 
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la relation avec les patients » 

- F7 : « il y a toujours ce travail de réflexivité, […] ce travail de 

recherche sur d’autres choses pour augmenter nos connaissances 

et nos compétences, […] c’est un challenge […] qui donne envie » 

- F1 : « l’internat de médecine générale, ça nous fait beaucoup 

nous remettre en question, et travailler, et de manière positive » 

- T4 : « si j’avais à refaire une thèse, je crois que j’en referai une. 

[…] parce que le travail de recherche et d’amélioration me fait 

plaisir » 

- T5 : « tu peux être aussi professeur […] quand t’es médecin 

généraliste, ça ne s’arrête pas à médecin au cabinet ! Que tu peux 

diversifier ta pratique, faire des cours. » 

- F7 : « c’est une vraie spécialité la médecine générale, […] avec 

[…] de la recherche, une filière universitaire » 

- M1 : « j’ai bien aimé, voilà, dans le fonctionnement des cabinets, 

des maisons médicales, euh…, l’ambiance entre tous les médecins, 

euh… le partage de connaissances, les discussions autour des cas 

qui nous posent un peu souci » 

- T2 : « je pense que ça peut être négatif chez certains la vision justement de la 

bobologie où on ne fait pas grand-chose. » 

- T3 : « faut qu’on les soigne, et puis en même temps faut qu’on parle, mais on va 

pas non plus entrer dans des trucs hyper personnels […]. Quelque part, dans le, 

dans le côté relationnel, j’ai pu me sentir un peu bridé » 

- T4 : « même en activité de groupe, il va y avoir des activités de groupe que je 

considère isolées. Les activités de groupe qui sont par exemple, dans un petit 

village paumé, s’il y a personne qui vient à eux, ou si eux ne vont pas à la 

recherche de la formation […] elle viendra pas à eux en tous cas. » 

- T5 : « il y a pas mal de gens qui se sentent dévalorisés qui vont pas valoriser 

leur spécialité. […] ce qui est dommage, parce que quand on compare par 

rapport aux autres pays européens, faire médecin généraliste, c’est le top du top, 

c’est le must du must. Donc on voit que c’est que une question sociétale et de 

mode » 

- M2 : « je serai urgentiste, certes, mais je resterai, je resterai quand même 
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médecin généraliste. […] ça reste ce qu’on était et… et ce qu’on est en fait. 

Certes, avec euh… des diplômes supplémentaires, des, des choses, mais… mais 

faut pas dénigrer les… les gens » 

- M2 : « Donc fallait que j’aille dans les autres spécialités mais pas dans celle-

là. » 

- T6 : « c’est génial comme spé »

- T5 : « l’avoir mis en tant que spécialité, c’est pas mal, ça valorise. » 

- F7 : « c’est une vraie spécialité la médecine générale » 

- M1 : « envoyer chez le spécialiste, alors euh, enfin…les autres spécialistes » 

- F5 : « ils veulent […] un médecin généraliste et un spécialiste non ? 

F7 : et un autre spécialiste oui. 

F5 : oui –  

F5 : si même nous on s’y met. Bah je vais aller me mettre dans le coin là.  » 

- T7 : « je m’imaginais plutôt faire une spé, […] Enfin euh…, […] pardon. La 

médecine générale est une spécialité à part entière. Même moi j’ai du mal à… 

 […] mais c’est bon, ça rentre un peu. »  

- T6 : « c’est vrai que, par abus de langage, on dit la médecine gé et les spé mais 

en fait, en fait, c’est une spécialité. Mais parce que c’est pas hospitalier. » 

- M3 : « un milieu universitaire qui est composé uniquement de spécialistes » 

- F4 : « que ce soit pour […] des externes qui seront internes de médecine 

générale, ou des externes qui seront internes de spécialité » 

- T2 : « même –  – si on est spécialiste, je trouve que c’est 

intéressant d’être passé dans un cabinet de médecine générale » 

- T4 : « dans ma conception, il y a trois choses : il y a la chirurgie, la médecine 

spécialité et la médecine générale. » 

- T4 : « je comprends ou comprenais pas, pourquoi il y avait toute cette histoire 

de vouloir absolument faire reconnaître la médecine générale comme une 

spécialité. » 

- T4 : « C’est pas une spécialité dans le sens où on voit de tout en fait. […] il y a 

des spécificités pratiques à la médecine générale […] Mais, moi, en fait, c’est 

trop le truc qui me plaît, de me dire que c’est pas une spécialité, que je suis pas 

enfermée justement. » 
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- T4 : « mon maître SASPAS, qui me disait […] « on s’est battu pour reconnaître 

la spécialité ». Je lui avais dit : « […] moi je trouve que…, c’est un peu une 

bataille pour rien ». J’ai jamais eu l’impression d’être sous-évaluée parce que 

j’étais médecin généraliste. » 

o

- T7 : « Quand je vois ce qu’on fait maintenant mais… j’a, j’avais pas du tout ( ) cette image-là, à 

l’époque quand j’étais externe quoi. » 

- T2 : « Ça me confirmait à fond dans le choix que j’avais fait parce que j’avais 

l’impression que ma vision de la médecine correspondait beaucoup mieux à, à la 

leur que toutes les personnes que j’avais pu rencontrer avant. […] Les personnes 

avec qui j’ai parlé lors de la pré-rentrée, j’avais l’impression qu’ils, ouais, qu’ils 

étaient contents d’être là »

- T2 : « la manière dont ils [les professeurs de MG] parlaient des patients, de la 

médecine générale, on sentait qu’ils étaient passionnés et ça m’a juste 

complètement confortée. »  

- T1 : « on les [les MG] a beaucoup rencontrés bah, à l’internat quoi ! Enfin au 

DMG » 
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- T6 : « il y a des profs de médecine gé à la fac, qui donnent des cours, aux 

internes. » 

- F5 : « un des grands moteurs, ça a été, ça a été les, les cours, les cours qu’on a 

à, sur, à, à la faculté en tant qu’interne […] je suis allé au, au cours d’approche 

centrée sur, sur le patient […] le cours était vachement intéressant » 

- F1 : « comment mener un, un entretien avec un patient […] avec les quelques 

cours qu’on a, on, on a les outils qu’il faut, je trouve, pour s’en sortir »  

- T4 : « J’ai des trucs donc, qu’ils appellent « situations complexes » […] des 

trucs aussi style Balint, […] un truc aussi : « recherche documentaire » […] on a 

eu des cours sur les différences entre les thèses quali, les thèses quanti […] Et 

puis après, on a des modules optionnels »  

- T4 : « le module « gestes et techniques » était génial pour nous. » 

- T7 : « il y a pas mal d’internes qui râlent parce qu’ils, ils voudraient, parce 

qu’ils trouvent qu’on occulte trop le biomédical du coup, qui voudraient parfois 

qu’on ait des cours un peu de biomédical. » 

- T3 : « le problème aussi des cours qu’on a nous, à la fac, là en tant qu’interne 

quoi. C’est que, on a rien de très médical parce que, ils considèrent que, que 

chaque truc dépend de la spécialité en question […] je pense que c’est un peu 

bête » 

- T4 : « ma fac ils sont vachement « approche centrée patient ». J’ai eu je sais 

pas combien de cours sur la communication que j’ai trouvés ridicules. » 

- T4 : « ce qu’il manque aujourd’hui, euh…, beaucoup à la formation […], c’est 

qu’on nous enseigne pas les gestes qu’on peut pratiquer en médecine générale. » 

- F2 : « j’ai mis un an, un an et demi de mon internat à comprendre ce qu’étaient 

les marguerites des compé, des compétences. » 

- F4 à propos de la marguerite des compétences : « je l’ai compris lors de mon 

RSCA moi personnellement. »

- T7 : « et puis ce PortfoLyon – . Nan mais voilà, c’est vrai que raconter un peu 

sa vie quoi, dans ses stages, on n’est pas du tout habitué à faire ça. Parler, parler 

de soi, enfin le mémoire euh, c’est vrai que on parle de nous quoi, on se dévoile, 

comment on a vécu les choses, c’est quelque chose qu’on a jamais fait et je trouve 

que c’est un espèce quand même de… pansement pour certaines consultations, 

certaines situations un peu difficiles. Euh… Mais on s’en rend pas compte tout de 

suite quoi. »

- F5 : « au cours d’approche centrée sur, sur le patient […] on était deux qui 

étaient, qui étions super intéressés par, par le cours […] en étant vieux semestre, 
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on était beaucoup plus attentifs parce que on avait été beaucoup sensibilisés là-

dessus et qu’on avait beaucoup travaillé dessus. »  

- T7 : « je pense maintenant avoir un peu plus compris la marguerite des 

compétences […] c’est vrai qu’au début de l’internat, ça, ça fait un peu […] cette 

marguerite, là,  – j’ai, on n’est pas habitué en fait, à réfléchir comme ça 

quoi, enfin. C’est un peu barbant quoi. » 

- F5 : « Au cours de, de l’internat de médecine générale, j’ai trouvé que les 

groupes d’échange de pratique, c’était quelque chose qui nous apportait, 

commençaient à nous familiariser un petit peu avec la réflexion autour d’un, d’un 

cas, […] c’est de là que on réfléchit le plus et qu’on progresse le plus. » 

- T7 : « avec mon tuteur euh, en médecine générale […] c’est une formation qui 

est, au final, adaptée à, à ce qu’on a à faire quoi. » 

- T2 : « à chaque fois qu’on avait un groupe de GEP, avec le tutorat où je me 

disais « ah oui, c’est vrai, tiens, c’est vrai que je me projette pas encore vraiment 

en tant que médecin généraliste. » » 

- T7 : « l’auto-formation. Euh, moi je l’ai acquis pas mal en niveau 1 du coup. 

Faut apprendre à aller chercher par soi-même toutes ces choses-là quoi. » 

- T4 : « c’est notre journal de bord. On a des traces et des récits de situations 

complexes. » 

- T7 : « Faut apprendre à, à s’abonner à Prescrire et à le lire » 

- T4 : « ma fac ils sont vachement « approche centrée patient ». » 

- T4 : « c’est pareil hein les SASPAS. J’ai entendu dire que vous, c’est pas sûr 

que vous en ayez un hein, c’est pas ça à Lyon ? Alors que nous, on en a tous un. » 

- T4 : « La fac de [ ], c’est juste la pire fac de France –  – […] j’ai 40 

traces à faire par stage […] un PowerPoint à faire toutes les semaines, […] un 

cours toutes les semaines. […] j’ai plus de choses à faire et à rendre que quand 

j’étais externe. […] eux, ils sont persuadés que c’est la meilleure façon 

d’apprendre la médecine générale. » 

 

o
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-  M2 : « ce stage, s’il y a bien une des choses que je vais retenir, c’est ça. C’est 

vraiment de se rendre compte de ce que c’est de travailler en cabinet » 

-  T6 : « ça l’a un peu été [traumatisant] pour moi au début […] de mon stage de 

niveau 1, de découvrir qu’en fait, c’est… On a jamais appris en fait ! Enfin moi, 

j’ai jamais appris euh, vraiment ce qu’était la médecine générale. » 

- F6 : « Je trouve que le stage prat change… 95 pour 100 des choses dans ce 

parcours. […] j’ai compris que euh… ce qui me plaisait dans la…, dans le soin, 

ça pouvait exister en médecine générale. » 

- M1 : « surtout avec mon stage en médecine ambulatoire […] c’est lui qui m’a 

appris le plus de nouvelles choses concernant la médecine générale » 

- M3 : « c’est une image qui a été beaucoup, qui a été progressive, […] et puis 

c’est des valeurs, que… ou des idées […] qui maintenant ont pris une vraie 

consistance » 

- T2 : « Ça a bien complété mon image que j’ai vraiment de la médecine 

générale. […] avec peut-être plus de justesse dans les, dans les points positifs et 

les points négatifs… »  

- T4 : « j’ai découvert qu’on pouvait faire encore plus de choses que ce que je 

pensais qu’on pouvait faire en médecine générale. »
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- T6 : « les généralistes, ils, ils te transmettent le fait qu’ils adorent leur métier, 

que, ils veulent te donner envie de faire ça, et de le faire bien, et de te montrer 

tout ce qui est possible » 

- M3 : « c’est très dense en, en… en histoires de vie quoi. Et les médecins le 

retransmettent, c’est assez riche, ceux avec qui je travaille, […] je trouve ça fou 

comment tout se boucle en fait, comment tout s’entremêle. Ça, je trouve que c’est 

des choses qui donnent envie de travailler. » 

- T3 : « je suis vraiment tombé avec des bons médecins, qui vraiment moi je 

trouve très, très bons, cliniciens, humainement, tout ça, et donc du coup, […] je 

m’y attendais pas, mais, mais j’ai vraiment appris plein de trucs » 

- T6 : « Ce qui m’a beaucoup plu aussi, c’est que, il y a une vraie transmission, il 

y a une transmission beaucoup plus directe […] interne - médecin en fait. De, de, 

de transmission de savoir, transmission de, entre pairs quoi presque ! » 

- T6 : « ça m’a fait du bien, à un moment donné, dans mon internat, de… 

… de voir que, on avait envie de me transmettre des choses quoi. Enfin à 

moi et mes co-internes, mais, de, de, sentir que… … bah que moi aussi 

[…] je pouvais bénéficier euh…, de conseils de gens de ma spécialité »

- M3 : « maintenant que c’est plus la connaissance qui me manque forcément, mais la 

pratique. » 

- T7 : « face à tel patient : ok, comment je vais faire pour la suite de la prise en 

charge ? Si je lui prescris une biologie, qu’est-ce que je vais mettre ? […] des choses 

qui maintenant, sont devenues complètement naturelles et rapides hein mais au début 

de l’internat, ça me prenait énormément de temps quoi. Parce que j’avais juste fait sur 

papier, vraiment, à l’ECN et que… c’est, c’était pas du tout un automatisme. »  

- F1 : « un truc qui m’a marquée, la première fois, en cabinet, où je me suis dit « ah 

mais ce patient, je peux le revoir dans une semaine et, j’ai pas besoin de le surveiller, 

de le revoir ce soir et. ». Enfin, je le revois pas dans sa chambre quoi, je le reconvoque 

dans une semaine, c’est possible. Et j’ai mis beaucoup de temps à ce que ça devienne 

un réflexe, et je pense que ça l’est toujours pas. » 

- F7 : « il faut désapprendre l’urgence. » 
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- T1 : « je me suis rendu compte […] surtout mon stage prat’, mais qu’on peut gérer 

plein, plein de choses en ambulatoire. » 

- T3 : « c’était un peu dur, parce que donc j’arrivais en cinquième semestre, je m’étais 

dit : « bon, après c’est bon, on a déjà […] un peu roulé notre bosse en médecine » et 

en fait, […] quand on débarque, il y a plein de trucs qu’on sait pas » 

- M2 : « on se rend compte que, quand on est de l’autre côté, c’est pas évident. Et 

qu’au final, les fameuses prescriptions qu’on a critiquées, ben… on finit par faire les 

mêmes » 

-  M2 : « ce stage, […] C’est vraiment de se rendre compte de ce que c’est de travailler 

en cabinet, […] de pas avoir tous les moyens à disposition, les moyens techniques et 

compagnie, et euh… bah qu’on fait euh… la vraie médecine entre guillemets, elle est 

vraiment là. » 

- T3 : « je me suis dit : « bah là je suis presque moins bon que je n’étais en urologie à 

ce moment-là quoi ». […] en même temps bah, en fait c’est juste impossible de, d’être 

bon en tout et de, si on fait pas tous les jours, […] c’était ça que j’ai réalisé » 

- T7 : « il y a pas mal de choses que… j’occultais […] même là, là, pendant l’in, 

l’internat, avant de faire mes stages en, dans le cabinet […] je me disais : « ouais bah 

ça, […] peut-être qu’on aura pas besoin et tout » et puis en fait, en cabinet, je me 

rends compte, ben nan mais on gère plein de trucs… […] que il fallait être compétent 

euh aussi en urgence et que, on pouvait pas tout déléguer » 

- M1 : « un de mes meilleurs amis qui est actuellement en SASPAS et qui est très 

content, […] il prend beaucoup d’autonomie, et que lui ça lui sert. » 

- T6 : « le SASPAS, […] C’est le stage où j’ai, où j’ai le plus progressé de tout mon 

internat. […] c’est le tremplin vers le…, l’après quoi ! […] C’est là où moi j’ai 

commencé à vraiment suivre certaines personnes. Il y a certaines personnes qui 

reviennent me voir euh… J’ai pris confiance, je me suis autonomisée » 

- T6 : « les manques que je pouvais avoir, […] pendant mon SAS, mon stage en 

SASPAS, j’ai fait plein de journées à côté. Ça a comblé mes manques. » 

- M1 : « si j’avais été à l’hôpital en ayant un peu un regard de médecin généraliste, 

j’aurais, j’aurais plus pu tirer profit de mes stages hospitaliers. » 

- F1 : « Ça changerait pas notre vision des choses mais peut-être que, qu’on arriverait 
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plus facilement sur les stages suivants à, à prendre ce qui est intéressant pour la 

médecine générale […] Même si on sait que la médecine générale, c’est plus de la 

consultation, on va pas forcément axer le stage sur ce que cette spécialité elle nous, va 

nous apporter en, en tant que médecin généraliste. » 

- T2 : « à voir une grand-mère de 98 ans, puis un enfant de 

2 mois puis […] un vaccin à un dépressif. Pareil, je savais 

que ça allait être vraiment diversifié, mais le fait de devoir 

faire des sauts dans son esprit en permanence, ça vraiment, 

je pense que j’ai plus pris conscience en cabinet. »

- T6 : « il y a les mamans […] qui te demandent […] qu’est-

ce qu’ils doivent faire, les conseils alimentaires, ceci-cela, 

[…], je me suis dit –  : 

« c’est le médecin généraliste qui gère ça aussi ? Ah dis 

donc ! » » 

- T7 : « une femme qui va bien, enfin, qui a pas de souci 

particulier au niveau gynéco, j’imaginais pas forcément 

qu’elle pouvait que  voir son médecin 

généraliste. Maintenant, c’est quelque chose que je, 

j’imagine complètement. » 

- T6 : « j’ai découvert aussi tout ce qui est euh… 

 « Je viens pour ça. » mais en fait, c’est pas ça qui 

va pas. […] tu te rends compte que psychologiquement, ça 

va pas du tout, que les gens sont en burn-out, ou que il y a 

un gros conflit dans la famille, voilà. Toute cette, toute cette 

notion-là, je l’avais pas du tout. Hum… Puis, c’est pas trop 

écrit dans les livres non plus. » 

- T7 : « c’est pas toujours évident de savoir pourquoi ils 

viennent […] Quand ils vont chez un spécialiste, ils savent 

un peu plus pourquoi ils y vont. Mais chez le médecin 

généraliste, faut décoder les choses, enfin voilà. Et je trouve 

qu’on y voit mais… toute la complexité de l’humain » 

- T5 : « je sais pas si c’est le stage en médecine générale 
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[…] ou si c’est le fait que je sois plus en sécurité sur mes 

compétences et sur mes connaissances, qui […] me 

permettent de lâcher du, du lest […] et d’aborder la 

personne de manière plus globale. » 

- F7 : « prendre le patient dans son environnement, avec ce, 

son côté professionnel, familial et autre, c’est vrai que c’est 

des choses qu’on découvre […] pendant l’internat quoi. » 

- T5 : « ce que j’ai appris le plus, c’est la prévention, et 

discuter en fait sur les habitudes de vie […] C’est ce qu’on 

nous apprend typiquement à l’ECN hein, les règles hygiéno-

diététiques, […] là, du coup, on peut le faire. » 

 

- T2 : « la partie dépistage, je m’étais pas forcément 

projetée dans cette partie-là […] les premiers jours, je me 

suis dit « ah oui, c’est vrai que c’est nous qui faisons 

vraiment le dépistage qu’on doit intégrer aux 

consultations. ». On ne s’occupe pas que des maladies en 

fait. » 

- M3 : « là où le mot d’éclaireur me parle, c’est que le 

médecin généraliste, c’est… l’homme qui 

s’installe avec sa cabane, dans la forêt, et qui met un signe 

sur la porte disant « venez, vous êtes les bienvenus ». […] 

J’aime ce côté porte à laquelle on peut toquer, et je trouve 

que dans mes stages, je l’ai retrouvé. Combien de patients 

interrompent les programmes des… consultations, 

s’incrustent dans les consultations, dérangent les 

secrétaires, et sont pris le jour même. » 

- F3 : « je me suis rendu compte qu’on avait vraiment le, le 

temps […] on peut se dire que ben, on va essayer ça 

pendant quinze jours, et puis on se revoit […] c’est une 

notion […] à laquelle je pensais vraiment pas… Parce que 

[…] je pensais pas apprendre ça en médecine générale et 

notamment pendant mon stage prat. » 

- F6 à propos de l’approche centrée patient : « en stage 

prat, bah j’ai vu que c’était pas si inaccessible que ça. » 

- F7 : « c’est la, le premier contact avec l’EBM et puis avec 
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le, le patient dans son contexte, c’est pas la même chose que 

le patient sur la feuille de, du cas clinique de l’ECN […] 

c’est des choses qu’on découvre pour de, enfin, vraiment, 

pendant l’internat quoi. » 

- F4 : « les recommandations en médecine gé, ouais, mais 

surtout s’adapter au patient. Que la reco, elle est bien 

gentille, mais si c’est pour claquer un traitement au patient 

et qu’il va pas le prendre parce que bah il a pas envie de 

prendre un cachet ou parce que il a pas compris qu’il était 

malade. Ça c’est un truc que j’avais jamais touché du doigt 

en hospitalier, qu’au final on voit beaucoup plus ici » 

- T5 : « c’est plus d’un point de vue personnel et la relation 

avec le patient, qui a beaucoup évolué. […] avant t’es en 

phase d’apprentissage, donc un patient est une maladie 

donc en gros, tu cherches la page de ton livre où t’as trouvé 

la maladie du patient. Après, plus t’avances pendant ton 

internat, et moins le patient est une maladie, et plus le 

patient est une personne. » 

- T1 : « chez le prat, c’est vrai qu’en six mois, enfin, on voit 

vraiment la relation qu’on peut établir avec les gens » 

- T6 : « De la place sociale du médecin dans la vie du 

patient quoi. […] je me suis trompée et j’étais contente de 

découvrir que je m’étais trompée. De me dire que je, que le 

médecin généraliste ét…, avait pas une place aussi 

importante, ça c’était… J’étais contente de revoir mes… 

que ce soit à la baisse »  

- T6 : « le médecin généraliste le…, des fois, c’est un peu le 

confident […] « oui, mon mari ceci », « ma femme, cela », 

« il me trompe, qu’est-ce que vous en pensez ? ». […] Tout 

ce champ de, pas médical. C’est ça que j’ai découvert. » 

- F6 : « Ce que je cherchais dans l’ostéopathie, je l’ai 

trouvé dans l’écoute active […] Et donc, la médecine 

générale euh…, m’a un peu fait quitter, en quelques sortes, 

l’ostéopathie, dans le sens où, avec les mots, il y a déjà 

plein de contraintes tissulaires avec lesquelles je travaillais 

avant, et que j’ai plus besoin d’y travailler, parce que c’est 

passé avec les mots. » 
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- T7 : « Alors, moi, c’est devenu naturel […] d’essayer de 

prendre tout en compte, et notamment donc les 

représentations du patient par rapport à, à sa maladie, lui 

expliquer un médicament quand je lui donne »  

- T7 : « ils [les spécialistes d’organe] se rendent peut-être 

pas compte que toutes façons, le patient, en sortant de chez 

eux, ne…, ne prendra pas le médicament […] c’est peut-être 

pareil en sortant de chez moi aussi…, peut-être. Mais […], 

j’adore ça, j’adore expliquer plein de petites choses » 

- F6 : « l’alliance thérapeutique semble déterminante dans 

la prise du traitement et donc à partir de là ben, c’est vrai 

que… ça, c’est le travail qu’on apprend en médecine 

générale. » 

- F7 : « on le touche quand même du doigt en médecine 

générale. […] Parce que ce que tu dis de faire au patient, 

bah il le fait pas forcément. Il faut… travailler l’alliance 

thérapeutique à fond. » 

- M3 : « c’est très, très riche pour moi de pouvoir […] me 

concentrer sur le non-verbal, comment le médecin travaille, 

comment il avance, comment il progresse avec les 

patients. » 

- F1 : « l’entretien motivationnel, l’écoute active et, et… 

oui, comment mener un, un entretien avec un patient. En…, 

en stage prat en fait, ça s’apprend assez vite » 

- T6 : « Maintenant, c’est, voilà, c’est quelqu’un de confiant, de compétent, une 

ressource, mais ça reste… un professionnel quoi. » 

- T6 : « J’ai découvert que c’est difficile de rester neutre. Enfin, de rester pas neutre 

mais de, de rester dans l’empathie quoi. De pas laisser ses propres émotions rentrer 

dans la décision. » 

- T1 : « j’ai rencontré plein de […] médecins gé, enfin qui 

faisaient plein de pratiques différentes, et je me suis dit 

ben… enfin, c’est, c’est trop bien, parce que chacun fait un 

petit peu ce qu’il a envie, tout en ayant une base voilà, de, 
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de médecin gé » 

- T2 : « j’ai peut-être mieux réalisé à quel point…, à quel 

point…, comment dire, la patientèle ressemblait au médecin 

qu’on est. Alors, il y avait plein de pratiques et de manières 

de faire différentes »  

- M1 : « j’ai découvert le fonctionnement en cabinet de 

groupe […], des maisons médicales, euh…, l’ambiance 

entre tous les médecins, […] euh les secrétaires qui 

avaient… qui apportent une grande aide » 

- T7 : « pour avoir fait, du coup, un stage prat [dans une 

ville], donc, Ardèche, désert médical et là, un SASPAS en 

ville, je me rends compte qu’en effet, la pratique des 

médecins est pas du tout la même quoi. C’est déjà deux 

médecines très, très différentes. Avec leurs avantages, leurs 

inconvénients. » 

- T7 : « médecine de ville, j’aimais bien parce que niveau 

culturel du coup, c’était beaucoup plus… J’ai eu beaucoup 

plus de patients […] donc patients maghrébins, africains, 

donc il y a la culture différente, langue différente, religion 

différente, de ce que j’avais pu voir du coup [dans la ville 

d’Ardèche]. » 

- T7 : « je me disais : « ah c’est trop bien, médecin de 

campagne et tout, on fait de tout, c’est très polyvalent, on 

va assez loin dans les prises en charge. ». Mais en fait, 

c’est très lourd quoi, au quotidien » 

- T1 : « tous les… médecins gé que je connais ont quand 

même pas mal changé sur leurs trois, quatre premières 

années d’exercice, enfin… ont bougé, ou sont allés avec 

d’autres gens, ou ont changé de mode d’exercice » 

- M3, à propos de la possibilité d’exercer dans un hôpital 

de périphérie en étant médecin généraliste : « j’en ai pris 

conscience, je pense, à travers mon stage chez le prat, 

parce que c’est le prat’ aussi qui me parlait de ça. » 

- T3 : « ils font un peu d’hôpital, un peu de… donc, MCS 

[médecin correspondant SAMU] […], ils font des sutures, 

ils font des, c’est vraiment de la médecine assez 

polyvalente » 
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- T2 : « faire de la comptabilité tous les soirs, gérer les 

stocks de matériel, le ménage, tout ça… […] avoir une idée 

de… des détails matériels, d’organisation d’un cabinet. 

[…] Là, pareil, j’en ai pris plus conscience avec mon 

stage. »  

- T5, à propos de ce qu’elle a découvert en stage praticien : 

« alors le cabinet à plusieurs, le fait que ce soit informatisé, 

[…] bah les secrétaires » 

 

- M3 : « j’ai pu […] voir après en pratique […] quel 

matériel ils avaient, qu’est-ce qu’ils avaient dans leur 

trousse quand ils allaient à domicile » 

 

- T6 : « c’était une bonne découverte. De me dire que 

justement, bah si je veux pas faire ça, les gens ils iront voir 

quelqu’un d’autre, et c’est pas grave. » 

 - T2 : « avoir une idée […] de la place qu’a le médecin 

généraliste dans le système de soins : le lien avec la 

Sécurité Sociale, la rédaction de certificats […] Là, pareil, 

j’en ai pris plus conscience avec mon stage. »  

- T4 à propos de la comptabilité : « En niveau 1, il m’en a 

parlé beaucoup plus mais il ne m’a pas vraiment inclue 

dans la démarche, alors qu’en niveau 2, je 

faisais clairement partie de la démarche. » 

 

- M1 : " j'ai découvert […] le fait de pouvoir s'aménager un 

peu des jours de libre et pas finir trop tard non plus. " 

 

- T5, à propos de ce qu’elle a découvert en stage praticien : 

« Bah les visites à domicile hein ! […] après je suis pas 

sûre d’en faire mais je trouve ça, je trouve ça assez 

intéressant. » 

- T2 : « avoir une idée de […] la place qu’a le médecin généraliste dans le système de 

soins : […] les liens avec les spécialistes. Là, pareil, j’en ai pris plus conscience avec 

mon stage. »  

- T5 : « j’ai découvert aussi les réseaux, qui sont pas mal, parce que c’est vrai qu’on 

te dit que tu es seul. […] ça dépend où est-ce que tu t’es installé, mais t’es pas 

forcément seul en fait. »  

- T5, à propos de ce qu’elle a découvert en stage praticien : « on se rend compte que 

bon bah, ils sont connectés avec la PMI, les sages-femmes, les kiné, les ID…, les 
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infirmières libérales […] les infirmière Asalée aussi, que j’ai découvert. » 

- T1 : « c’est un peu tout basé sur des exemples que j’ai vus hein mais euh… Voilà, 

des avis infectieux, des choses comme ça, quand on a des doutes euh… On appelle, ils 

nous répondent, et puis ça nous fait progresser quoi ! […] la fois d’après bah, voilà, 

on a un peu plus d’assurance, etc… Après je pense c’est aussi… du, du long terme 

quoi ! » 

- T7 : « tous les gestes techniques. J’ima, j’imaginais pas, par exemple, tout ce qui est 

infiltrations. […] je m’imaginais pas que on pouvait faire ça quoi. » 

- F2 : « on n’a pas du tout été assez calé pendant notre externat ou même pendant le 

début de notre internat, c’est tout ce qui se ramène à la médecine du travail, aux 

maladies professionnelles/accidents du travail, honnêtement euh…, moi, avant de 

commencer mon stage prat, j’étais larguée  et je pense être toujours un 

petit peu dans le vague, voilà. » 

- F3 : « on est libre de faire à peu près ce qui nous plaît et, même de varier son 

activité, de s’installer […] même si j’avais cette notion avant, je m’en étais pas 

rendu compte vraiment, avant de faire le stage prat. » 

- T4 : « l’importance des charges peut-être […] c’est un truc que… que je me 

rendais pas compte. »  

 

- F2 : « j’ai découvert […] qu’on faisait pas… sa petite médecine dans son coin 

et que, en fait la médecine générale, c’était assez euh… quadrillé, et que il y avait 

des recommandations, que […] on met pas n’importe quel traitement pour 

n’importe quelle… pathologie. » 

- F7 : « c’est une vraie spécialité la médecine générale, […] avec les 

recommandations, les cadres » 

 

- T1 : « En stage prat ou en SASPAS, […] ils font des sortes de, de cours, où c’est 

des médecins de l’hôpital qui viennent euh… former un petit peu, je sais pas, sur 

euh… l’HTA en ambulatoire ou des choses comme ça. […] c’était vraiment 
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adapté en plus à la médecine gé, et je pense que ça aide quand même »  

- T7 : « maintenant, on est censé avoir acquis l’auto-formation. Euh, moi je l’ai 

acquis pas mal en niveau 1 du coup. Faut apprendre à aller chercher par soi-

même toutes ces choses-là »  

- F3 : « on va trouver un moyen, ensemble, de… faire les choses au mieux. 

F2 : » 

 

- T7 : « tout ce qui est relations humaines euh, situations complexes, […] c’est 

vachement important d’en parler mais avec d’autres quoi, pour se dire que on 

n’est pas le seul à avoir ce genre de problèmes, et essayer aussi d’aller trouver 

des, des idées de pistes, des solutions, mais avec d’autres personnes. […] 

OM : c’est quelque chose que t’as découvert avec ton stage ? […]  

T7 : avec le tutorat […] et puis euh, pendant mon stage prat et SASPAS » 

- T6 : « Et ça m’a fait du bien de me dire que les médecins gé que j’ai côtoyés 

avaient une vie à côté –  » 

- F2 : « à partir de, de ma deuxième année, j’ai commencé à apprendre et à aimer la 

médecine générale. 

CD : ok, parce que tu as commencé à la pratiquer ? 

F2 : voilà ! » 

- M2 : « En stage chez le prat, ce que j’adore, c’est quand on va chez les gens, on fait 

les visites. » 

- T7 : « J’ai découvert tellement de trucs trop biens […] j’aimais autant la gériatrie que 

la pédiatrie euh, santé de la femme pareil »  

- T3 : « ça m’a, je pense, plus plu que ce que je, j’aurais pu imaginer. […] peut-être de 

la vision que j’en avais quand j’étais externe ouais. » 

-  T6 : « Je me suis jamais levée un matin en me disant que j’avais pas envie d’aller 

travailler. […] même maintenant quand… je me dis […] que je serais bien restée au lit, 

bah je suis quand même contente d’aller bosser. Donc je sais pas si ça fera ça toute ma 
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vie mais, n’empêche que pour l’instant euh… Ouais, je regrette rien. » 

- T7 : « c’est difficile au début quand on arrive en médecine 

générale […] On est sensé s’intéresser à tout ( ) 

parce que on… Même si un jour, c’est pas nous qui allons le 

mettre en place, on devra savoir les effets secondaires 

possibles » 

- T2 : « le fait de devoir faire des sauts dans son esprit en 

permanence, ça vraiment, je pense que j’ai plus pris 

conscience en cabinet. […] c’est un point difficile mais…, ça 

me plaît. » 

- T2 : « C’était quelque chose que je désirais dans ma 

pratique et en même temps, c’est pas forcément facile. Une 

journée où on a 5 dépressifs, à la fin de la journée, c’est 

quand même un peu difficile. […] Parce qu’on se sent 

souvent complètement démuni. » 

- T6 : « des consults de psychothérapie, […] Il y a des fois, 

j’avais les larmes aux yeux ! Alors que c’était pas ma place, 

du tout, d’avoir les larmes aux yeux ! […] De se laisser 

submerger. »

- T6 : « d’évoquer un diagnostic de cancer à quelqu’un, mais 

d’évoquer hein, sur un résultat potentiel etc…, j’ai pas pu le 

faire. Je sais pas pourquoi. […] Donc voilà, c’est difficile 

de… comprendre aussi un peu, tout ce qui se passe […] dans 

ma tête des fois, alors que pour un autre patient, je l’aurais 

dit sans problème, et pour elle, c’était compliqué, va savoir. » 

- T1 : « il y a même des fois […] où on pleure avec, où on a 

envie de pleurer avec les patients parce qu’on vit aussi des 

choses difficiles avec eux » 

- T1 : « on leur a peut-être pas sauvé la vie hein, mais c’est vrai qu’on sent qu’ils [les 

patients] …, voilà, ils sont, ils sont contents et ils nous remercient. Enfin, on a une 

reconnaissance aussi qui est, qui est pas négligeable ! » 

- T7 : « j’ai vu des patients euh, notamment SA, SASPAS, un patient qui est venu, qui 

m’a dit : « bah, bon, j’ai vu le cardiologue il y a trois mois, […] j’attendais votre avis 

pour savoir ce que je fais […] ». Là on se dit bon, ça fait plaisir, dans un sens » 

- M2 : « j’ai l’impression de faire beaucoup moins de médecine ( ) en fait. 

[…] en médecine générale. Peut-être plus souvent du social, ou alors de la médecine 

qu’on pourrait appeler médecine de base, mais pas de la vraie ( ) 
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médecine. » 

- M2 : « ça fait partie des choses […] qui sont un peu dures pour moi euh… en médecine 

générale par rapport aux urgences, c’est que j’ai l’impression de, ouais, de moins 

réfléchir en fait. Ou de moins avoir besoin de réfléchir. » 

- T2 : « Et puis après sont arrivés les stages en médecine générale, et depuis je 

n’ai pas remis les pieds à l’hôpital. Et…, et ouais, depuis le premier jour – 

– de consult’, pareil, je suis juste…, ça a juste confirmé tout ce que j’avais pensé 

avant, toutes les projections, toutes les projections que je m’étais faites de la 

médecine générale. »  

- T5 : « j’ai eu les réponses à mes questions […] c’était des questions qui étaient 

pas forcément euh, formulées verbalement, qui créaient en fait de l’anxiété, sans 

le savoir. […] mais ça, c’est le stage chez le praticien qui m’a permis d’y 

répondre. » 

- F3 : « Le stage prat […] a conforté mon idée […] de la médecine générale » 

- T7 : « dès le début du stage je me suis dit que j’avais fait le bon choix » 

- M1 : « disons que ça [le stage praticien de niveau 1] m’a plutôt rassurée, […] 

ça m’a donné des objectifs pour l’avenir, de me mettre également en maison 

médicale avec d’autres médecins. » 

- T5, en parlant de ce qu’elle a découvert en stage sur l’organisation du cabinet : 

« et en fait, tout ça, c’est des choses qui rassurent. » 

- F3 : « après, on peut plus facilement se projeter, je trouve, dans, dans ce qu’on 

voudrait faire après, et ce qu’on, ce qu’on va faire dans pas longtemps en fait. » 

- T1 : « j’ai peur de m’installer. […] pendant mon stage prat et SASPAS, c’est 

vrai que tout le monde te dit « ah bah quand tu vas t’installer, faudra faire 

attention, faudra bien réfléchir, où tu t’installes, avec qui… […] ». […] c’est vrai 

que l’installation, ça a pas l’air quelque chose de…, d’évi…, de si simple que ça 

en fait. » 

- F3 à propos de la projection dans son futur métier : « ça fait peur aussi, c’est 

tellement, enfin, c’est ce qui attire et en même ce qui, ce qui est source 

d’appréhension, cette variété –  – de, d’activité » 

- M2 : « j’aime bien ce que je fais. Mais c’est pas pour moi. Et là, je m’en…, pour 

le coup, je m’en rends compte. […] on a des journées très chargées, on a, on voit 
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plein de choses euh… intéressantes, plein de patients, mais je m’ennuie. » 

- M2 : « en médecine générale, c’est plus […] la médecine de tous les jours, 

enfin, de la vraie médecine en fait. Parce que ce qu’on voit à l’hôpital, euh… 

c’est pas les choses que tout le monde euh… que tous les gens vont avoir, c’est 

euh… c’est la pancréatite, euh… l’occlusion, […] moi j’adore ça ! […] ce que 

j’aime vraiment, enfin voilà, c’est… faire les grosses choses entre guillemets. […] 

ou qui me demandent peut-être beaucoup plus de réflexion, beaucoup plus de 

choses, mais qui n’est pas de la médecine de tous les jours. » 

- T3 : « j’ai fait un SASPAS parce que ça me permettait –  – de faire un peu 

d’urgences, parce que j’ai fait médecin correspondant SAMU en Ardèche. » 

- M1 : « je suis aussi un petit peu déçue de ne découvrir la médecine générale 

qu’à la fin de mon internat, et ça aurait été chouette de pouvoir mettre le doigt 

dedans un peu plus tôt » 

- T5 à propos du stage praticien fait au 5ème semestre : « je pense que c’est un peu 

tard. […] là je me pose les questions de l’installation, […] du réseau, […] de 

comment améliorer mes questions, tout ça, tout ça, et en fait, il me reste que 6 

mois. […] quand du coup, tu fais ton stage chez le praticien plus tôt, t’es plus vite 

orienté. » 

- T6 : « j’ai été en stage de médecin gé tard. […] Après, avec le recul, je me dis, 

là, à sortir de l’ext, de l’externat et arriver en ambulatoire, ça aurait été… ça 

aurait peut-être été un peu traumatisant quand même, je pense –  […] avec le 

recul, je me dis que c’est bien comme ça. Parce que si j’avais eu le choix et que je 

l’avais fait plus tôt, il aurait forcément fallu que je retourne à l’hôpital. Et ça, ça 

aurait pas été possible. » 

o
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- T7, en tant qu’étudiante de pédiatrie : « j’étais avec six internes de médecine 

générale et […] ça m’a tellement donné envie […] j’ai un copain donc, qui […] 

faisait sa médecine générale […] Il avait ses stages en hôpital périphérique en 

Drôme avec des super ambiances et tout et vraiment mais je me suis dit : « mais 

qu’est-ce que moi je fais là, en pédiatrie alors que… ». Ça a beaucoup joué quoi. 

» 

- T7 : « en médecine générale mais j’ai trouvé ça génial quoi ! Vraiment c’était 

beaucoup plus détente. Enfin, on bossait bien mais on bossait dans, voilà, dans 

une bonne ambiance quoi ! » 

- T7, en tant qu’étudiante de pédiatrie : « moi, en premier semestre de pédiatrie, 

je fais pas mieux qu’un troisième semestre de médecine générale ! »
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- M3 : « mon troisième contact, ça a été en tant que interne et externe, au 

téléphone, quand j’appelais les médecins généralistes pour avoir des 

renseignements. »  

- T2 : « en oncopneumo […] on était quand même un peu avec le médecin traitant 

qui faisait la demande d’ALD, on le tenait au courant des différentes 

chimiothérapies… […] En fait, on parlait du médecin traitant contrairement 

peut-être à d’autres services. Mais en gériatrie aussi mais c’était au CHU : on les 

appelait systématiquement les médecins traitants en gériatrie. » 

- T6 : « pédiatrie, c’était horrible : pas de rapport avec les médecins 

généralistes. » 

- T6 : « En tant qu’interne aux urgences. […] je m’étais dit « bah oui, bien sûr 

que je vais leur faire un mot pour leur médecin ! ». Mes collègues, pas forcément. 

» 

 

- T5 : « quand on travaille à l’hôpital, […] je pense qu’il y a un moment difficile : 

c’est apprendre à gérer l’infirmière, la sage-femme, […] ça peut être bénéfique, 

puisque que finalement, quand on est en libéral, il faut […] qu’on jongle avec 

l’infirmière libérale, le kiné, euh, et puis, l’infirmière libérale ou le kiné, ben il 

aura aussi ses humeurs, ses sautes. Enfin, il faut aussi savoir parler. » 

- T6 : « j’étais contente d’avoir fait ma péd, ma pédiatrie avant. Euh… D’avoir 

fait mes urgences avant. » 

- T6 : « J’ai tiré le maximum de mes stages, bons ou mauvais » 

- M3 : « pendant tous mes stages de spécialité, j’étais focalisé sur « qu’est-ce que 

tu as à apprendre que tu pourras appliquer en médecine générale ? ». Pendant la 

gynéco bah euh… « quel matériel il te faudrait […] » Euh, pendant mon stage 

d’urgences aussi, […] ce qui m’intéressait, c’était […] d’aller voir tous ces 

patients, de consultations non programmées, […] tous ces motifs bizarres que 

les… futurs urgentistes n’aiment pas, mais que moi j’aimais beaucoup parce que 

je me disais « c’est applicable à ma future spécialité ». 

- T1 : « à chaque fois, je me suis dit, c’est tout des trucs qu’on peut prendre et 

adapter à notre pratique de médecin gé après. » 

- M2 : « même aux urgences, c’est important de replacer le patient dans son 
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contexte. […] je leur demande euh… les enfants, ce qu’il fait comme travail… 

[…] je préfère prendre du temps pour ça et… et vraiment les soigner au mieux, 

dans leur contexte […] c’est mon côté un peu médecin, médecine générale 

justement. Et je pense que c’est bien. » 

- M3 : « Heureusement, mon mauvais classement euh, et euh, un ras-le-bol des 

stages de CHU, m’a très vite fait faire des périph’, je pense que j’ai fait beaucoup 

de périph’. » 

- T6 : « Je voulais pas faire de CHU quoi. Enfin, ou faire qu’un CHU mais c’est 

tout » 

- M3, à propos des stages en périphérie : « c’est quelque chose qui m’a sauvé 

moi, personnellement. J’étais peut-être pas assez fort, peut-être pas assez 

déterminé à faire médecine, pour être capable d’affronter non pas les gens du 

CHU, mais sa structure, comme je le répète, des gens, souvent très gentils mais, 

entraînés dans un rythme qui est endiablé. » 

. T6 : « la pression […] au CHU c’est plus important [que] dans les périph » 

- T1 : « le côté… périphérie euh…, joue aussi dans […] le regard qu’on porte 

[…] au médecin gé, enfin… comment on peut […] interagir ensemble […] 

travailler ensemble euh… je pense que c’est […] plus vrai, […] on a plus envie 

de faire des efforts dans les, en périph’ » 

- M3 : « la médecine générale permet de devenir praticien hospitalier, […] j’ai 

beaucoup de personnes qui, grâce à leur stage en périph’, se sont dit « bah voilà, 

je veux être le médecin d’un service de médecine polyvalente, je veux faire de la 

post-urgences. Pas forcément en CHU, mais en périph’, je veux faire de 

l’infectieux en périph’, je veux être assistant dans un service de cardio en 

périph’ ». »  

- T5 : « à l’hôpital, ils, dès le début, […] ils te proposent des postes. Enfin, quand 

je suis allée en cardio à [ ], ils m’ont dit « bah quand t’as 

terminé ton internat, tu viens quand tu veux ». 

- M3 : « On nous laisse plus de possibilités […], à partir du moment où on est 

motivé, où on se barde un peu de DU, de diplômes, de compétences, et où on sait 

travailler, il y a plus de places en périph’ qu’en CHU. »

- F7 : « ce qui joue […] en la défaveur des autres spécialités […] c’est que nos 
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stages, on les fait surtout au CHU et qu’en fait, les stages des autres spécialités 

en périph, […] ils sont pas forcément horribles. […] pour des gens déjà plus ou 

moins orientés vers la médecine générale, le fait d’aller au CHU, comme c’est 

des ambiances horribles, bah ça donne encore plus envie de faire de la médecine 

générale. » 

- T2 : « pas particulièrement…, […] un des stages que j’ai fait au CHU […], 

c’est un petit pavillon un peu à part qui fonctionne pas forcément avec 

l’ambiance CHU à fond. C’est de la gériatrie mais…, ouais, [ ], 

peut-être qu’on se connaît mieux entre services et…, c’est moins une grosse 

machine quand même peut-être mais ça reste un gros hôpital quand même. 

C’était pas flagrant. » 

- T4 : « quand il y a des externes, […] c’est différent dans le sens où ils 

s’investissent un peu plus dans… dans ce qui est dans la démarche 

d’amélioration, […] c’est plus organisé, […] c’est la seule différence que moi je 

dirais. Après, […] Un vrai CHU […], j’en ai fait qu’un seul, et j’ai pas trouvé ça 

lourd. » 

- M2 : « Mon premier semestre, je l’ai fait aux urgences. Et là ), je pense 

que j’ai des révélations dans la vie comme ça. Révélation : les urgences, c’est fait 

pour moi. » 

- F4 : « ce cursus de médecine générale, […] ça m’aura surtout permis de 

découvrir les urgences, qui va être ma prochaine bifurcation. […] d’être obligée 

d’y aller…, bah je pense que […] si j’avais pris une spé, je l’aurais jamais fait en 

fait, donc j’aurais découvert et en fait, j’adore ça donc c’est… Sans la médecine 

gé, clairement, je pense que j’y serais pas passée. » 

 

- T6 : « Je pense que c’est bien parce que j’aurais jamais pu 

retourner à l’hôpital. [...] il aurait forcément fallu que je retourne 

à l’hôpital. Et ça, ça aurait pas été possible. » 
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- M3 : « Je voulais pas, voir tous les jours ce lino, […] tous les 

jours faire ces relèves, faire ces gardes, avoir cette pratique 

hospitalière, et […] je me suis dit « tu t’es planté, il faut que tu 

fasses de la médecine générale, tant pis ». » 

 

- T7 : « le travail hospitalier […] qui me convenait pas au niveau 

emploi du temps quoi. » 

- T7 : « mon copain, il est pas en médecine. […] j’ai réalisé […] en 

commençant l’internat [de pédiatrie], que ce serait pas possible si 

je voulais rester avec lui –  – de… faire, voilà, une activité aussi 

prenante. […] j’avais l’idée que rester à l’hôpital, c’était pas une 

bonne idée, […] par rapport à mon équilibre de vie. »

- T1 : « l’internat j’ai, tous les stages que j’ai faits, j’ai trouvé ça 

hyper enrichissant… […] Et c’est vrai qu’à chaque fois, je me suis 

dit, c’est tout des trucs qu’on peut prendre et adapter à notre 

pratique de médecin gé après. » 

- T2 : « au début de l’internat, quand on est aux urgences, on se 

prend pour un urgentiste, quand on est en pneumo, on se prend 

pour un pneumologue et, et ainsi de suite. » 

- T3 à propos des urgences : « on voit les gens à un moment un peu 

crucial de leur, de leur vie […] on a une relation, je trouve, très 

vraie avec les gens, par ce biais-là. […] j’aurais trouvé mon côté 

humain » 

- M3 : « j’ai fait 6 mois de néonat, […], où […] Tout (

) aurait pu me plaire. Et puis au bout de trois mois, […] alors 

que j’aimais bien mon boulot, je me suis rendu compte que je me 

faisais chier. […] je me suis dit « tu t’es planté, il faut que tu fasses 

de la médecine générale, tant pis ». » 

- T7 : « je me suis rendu compte que c’était le côté général de la 

pédiatrie que j’aimais bien quoi. » 

- T7 : « je voyais pas où j’allais aller quoi, j’avais pas de, de, de 

porte dans ma tête, je voyais pas ce que j’allais faire. Je voulais 

pas faire de la pédiatrie en libéral donc c’était soit ça, soit bosser 

en hôpital périphérique, soit… rien du tout. Et puis ça me 

convenait pas trop » 
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- T7 : « je me suis rendu compte en commençant avec la pédiatrie 

[…] que j’arriverais pas à trouver mon équilibre vie privée – vie 

professionnelle. Voilà, en travaillant autant, dans un travail qui me 

prenait trop physiquement et psychiquement quoi. J’avais besoin 

de quelque chose de plus… léger, enfin, en tous cas, qui me 

correspondait mieux. » 

- T7 : « je me suis retrouvée […] en hépato-gastro pédiatrique […] 

: prise en charge de…, de… patients greffés […] des alimentations 

parentérales, […] c’était que des choses dont on avait vaguement 

entendu parler pendant l’externat mais […] je repartais de zéro 

[…] ça a été un peu difficile, plein de découvertes »  

- T7 : « les gardes à [hôpital] euh… c’était l’horreur […] quand 

j’arrive à 18h30, il y a cinquante, soixante patients en attente 

euh… Donc, un peu stressant, déjà, et puis en fait, faut se 

débrouiller […] les médecins sont là que si vraiment, il y a un 

problème. C’est pas un débrief à chaque fois donc euh… […] 

c’était difficile […] de pas se sentir soutenu » 

- T6 : « j’avais une peur bleue des urgences. » 

- T4 : « même les internes de spé qui veulent pas faire d’hospitalo-

universitaire […] sont poussés à faire quand même… de la 

recherche […] de toutes façons, ils n’ont pas le choix, ils sont 

obligés de faire un assistanat […] à la fin de leur internat, c’est 

pas fini, que du coup ils doivent faire en plus un, un assistanat, où 

ils continuent entre guillemets à en baver pendant 2 ans. » 

- T5 : « mes amis qui font des spé, que ce soit à Paris ou ailleurs, 

c’est du piston quoi. C’est un chef qui les aime bien qui les porte. 

Et moi euh, devoir être stressée pour aller au travail pour que les 

gens m’apprécient euh… C’est pas trop mon délire. » 

- T7 : « en tant qu’interne de médecine générale, c’était pas du 

tout la, la même chose. […] j’ai l’impression qu’ils étaient mieux 

pris en charge. C’est vrai que les internes de pédiatrie, on était 

délaissé […] on nous faisait trop confiance » 

- T4 : « sur le plan de la vie privée, sur le plan de la vie sociale, et 

même sur le plan intellectuel, je pense qu’on est beaucoup […] 

plus sains entre guillemets, que des internes de spé » 

- T4 à propos des internes de spécialités d’organe : « J’ai 

l’impression qu’ils sont un peu moins tordus peut-être que les 
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internes de chir mais… globalement, ils passent beaucoup de 

temps à l’hôpital, et ils ont une façon de réfléchir qui est 

complètement différente de la nôtre. » 

- F1 : « en comparaison les internes d’autres spécialités, […] ont 

moins progressé sur eux, ou se remettent moins en question sur 

leur façon d’être et de communiquer avec les patients. »

- T7 : « aux urgences, le fait de, tout le monde se débrouille comme 

il peut mais il y a pas de soutien entre les personnes euh, avec les 

équipes paramédicales, je trouvais ça difficile aussi […] j’ai 

trouvé du soutien de personne euh…, à part des internes dans ma 

promo. Parce que même les internes dans les promos du dessous, 

du dessus, je trouvais, n’étaient pas si aidants. C’était un peu 

chacun pour sa pomme et j’ai vraiment… pas du tout aimé quoi. »

- T7 : « on était une promo de 18 en pédiatrie et les gens, je les 

trouvais un peu… pas très funky. […] Tous les mêmes profils, très, 

très bosseurs, pas trop de place à la rigolade. » 

- T7 : « Ça me correspondait pas du tout, j’ai, j’aimais pas, en fait, 

l’ambiance a fait beaucoup quoi. […] avec mes co-internes, ça 

s’est très bien passé mais euh, c’est plus avec les chefs. En fait, ça 

me faisait pas du tout rêver […] le milieu dans lequel j’évoluais. »

- T4 : « devoir cohabiter en permanence avec des internes qui 

sont de la spécialité du stage dans lequel t’es, […] clairement, on 

est dévalorisé à… mille pour cent. […] les chefs… […] ils leur 

[les EMG ne faisant pas de DU de gynéco] parlaient même pas. 

Ils savaient même pas leur prénom. […] on devait toujours 

passer par l’interne de spécialité – . […] Quand le 

chef rentrait dans le box, c’est à peine s’il nous jetait un coup 

d’œil. On était les internes de médecine générale – 

 » 

- T6 : « du fait […] que le, l’interne de médecine gé, entre 

guillemets, ne doit rien à son chef ou […] le chef doit rien 

attendre de plus de l’interne de médecine générale, le chef, il 

s’investit pas. Enfin moi de ce, personnellement, ils se sont pas 
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forcément investis pour ma formation. Si ce n’est une chef de 

clinique qui était géniale. » 

- F5 : « selon nos, nos chefs, qui nous supervisent à ces moments-

là, c’est des choses de niveau […] très différents […], leur 

objectif n’est pas forcément le même que, que nous actu, actu, 

actuellement. » 

- T5 : « faire des stages pour aider l’hôpital où on te dit « ah, 

nous, on prend des méd gé ». […] j’ai fait une garde en gynéco, 

j’ai dit à mes gynécologues « bah faites attention parce qu’il va y 

avoir moins de postes de gynéco, ils vont fermer » et la réponse 

qu’ils m’ont dit c’était « ah bah non, t’inquiètes pas, nous on 

prend que les méd gé » […] donc je pense que pour l’estime de 

soi, […] ben… voilà. » 

- T1 : « c’est vrai qu’on entend quand même beaucoup encore les 

spé euh… dire : […] « médecin gé, tu soignes des rhumes, tu 

guéris personne ». Enfin, tout le côté qu’on…, voilà, qu’on a 

encore l’habitude d’entendre hein ! » 

- OM à propos des autres spécialistes hospitaliers : « T’as 

l’impression que le regard sur la médecine générale est 

différent ? 

T1 : euh… euh pour le coup, non –  – enfin, c’est vrai qu’à 

l’hôpital, c’est quand même pas… » 

- F6 : « les quatre premiers semestres de stages hospitaliers 

étaient plutôt…, donnaient plutôt une image négative parce que 

[…] on avait toujours des remarques négatives de nos chefs par 

rapport aux courriers » 

- T6 : « un traitement qui peut être… tout à fait critiquable mais 

qui équilibre bien la personne, […] et à l’hôpital « ben non, bah 

ça c’est pas une recommandation, donc on enlève tout » et ça 

déséquilibre complètement les gens et… […] après le médecin, il 

regalère pour trouver un équilibre. Je pense surtout sur le plan 

psychologique, quoi ! Des fois, c’est compliqué » 

- T1 : « j’étais beaucoup en relation avec des onco, et […] bah 

« je suis oncologue quoi, enfin… c’est quand même pas pareil ». 

[…] je trouvais qu’on sentait quand même encore pas mal euh… 

le fossé » 
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- T6 : « il y a quand même vachement plus de généralistes qui 

sortent des ECN que de spés, enfin, que de chaque spé, si tu prends chaque spé in, 

in, indépendamment, il y a plus de généralistes que de cardiologues, plus de 

généralistes que de pneumologues » 

- T4 : « 50 pour 100 d’entre nous vont finir médecins généralistes » 

- F2 : « quand on passe l’internat, il faut quand même savoir qu’il y a une bonne 

part qui vont prendre médecine générale. » 

- T7 : « la médecine générale pendant l’externat, qui est un peu oubliée quand on 

pense que ce sera le…, le métier de la plupart, d’au moins […] la moitié des 

étudiants, c’est vrai que c’est un peu effrayant » 

- T3 : « il y a un manque [d’informations sur la MG] […] Ça paraît quand même 

pas normal, quand tu te dis qu’il y a un tiers, la moitié de la promo qui choisit 

cette spécialité. . » 

- F5 : « la grande majorité […] des étudiants en médecine va être médecin génér, 

généraliste, et, pour les terrains de stage, ben, le, le fait de même pas être passé 

dans, dans ce que plus de la moitié d’entre nous va faire […], au final, plus de la 

moitié d’entre nous ne va pas, ne voit pas ce qu’on, ce qu’on fera plus tard. » 

- T1 : « je m’étais dit « bah moi je voudrais faire de la médecine gé, dans une 

maison de santé » » 
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- T5 : « médecin généraliste […] c’est ce que je voulais faire. […] j’ai eu du mal 

à me limiter à un organe en fait, à partir de là, ça devient compliqué. Médecine 

interne, ça aurait été sympa mais j’ai pas eu le classement. Et puis j’avais pas 

forcément vraiment envie de le faire et euh… Chirurgie, il était hors de question 

donc euh… En fait, le choix était vite fait. » 

- OM : « Mais t’as choisi médecine générale. 

T6 : ouais. Oh mais la question s’était même pas posée, ça. 

OM : […] C’était un choix par conviction ? 

T6 : ah oui, oui –  Je pense que j’aurais été 

8000 ou 2000, j’aurais fait médecine gé tout pareil. »  

- OM : « ton choix, au moment de l’internat, c’était un choix par conviction ? 

T5 : ouais –  Ouais. […] Bah, sinon j’aurais repassé mon ECN hein – 

 tu choisis pas une spécialité où tu seras malheureux toute ta vie. » 

- M3 : « j’ai l’impression globalement qu’on, on est une nouvelle vague à bien 

avoir conscience de ce que c’était que la médecine générale. Qu’on est de plus en 

plus à le choisir par, par envie. » 

- T4 : « il y en a beaucoup qui ont toujours voulu faire ça. » 

- M3 : « sur les trente spécialités accessibles, j’en avais au moins vingt 

accessibles dans différentes villes de France, […] et je me suis dit « bah pourtant, 

tu choisis en âme et conscience la médecine générale ». » 

- T2 : « j’aurais pu faire d’autres spécialités mais non, c’était la médecine 

générale  » 

- F7 : « la seule chose qui, ou, qui aurait pu me tenter aussi, c’était les soins 

palliatifs […] c’était pratique : il suffisait que je choisisse méd gé et puis 

qu’après je vois si je voulais faire des soins palliatifs après –  » 

- T2 : « à la fin de mon internat, c’était médecine générale à Lyon, point, voilà – 

 […] c’était clair dès la fin de la D3, et ça m’a pas quittée pendant tout le 

temps après. […] A tel point que le jour des choix pour l’internat, j’avais mis « je 

ne serai pas là », j’avais mis, j’avais mis mon choix « médecine générale à 

Lyon » et j’étais partie à l’étranger. Donc c’était, c’était hyper clair dans mon 

esprit. » 
- T1 : « ça faisait quand même une semaine où je me disais un jour, je fais de la 

médecine, […] puis, d’un coup je me disais « ah et puis finalement si je faisais de 
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la néphro ? » ou le lendemain « ah bah tiens si je faisais de la dermato ? », « ah 

non puis finalement, il faut que je fasse de la réa parce que j’ai envie d’être euh, 

de travailler en équipe » ou je sais pas quoi. Donc je, enfin je…, j’en dormais 

plus. […] le jour où j’ai cliqué, j’étais soulagée » 

- M1 : « j’ai quand même hésité avec d’autres spécialités qui étaient la pédiatrie 

et la gynéco-obstétrique… […] en réfléchissant bien, je me suis dit que voilà… 

cette spécialité [la MG] recouvrait les, les, tous les champs qui pouvaient 

m’intéresser. » 

- F1 : « je visais un peu, pareil l’hépato-gastro ou la gynéco, en me disant que 

c’était des spécialités diversifiées dans leur genre […] et après je me suis dit que 

j’avais envie de me rapprocher, finalement, du côté…, […] relationnel, 

accompagnement […] j’avais plus envie de faire de la médecine générale et 

beaucoup le confort de vie qui est rentré en jeu, dedans, aussi. » 

- M3 : « ce qui m’a refait passer l’internat, c’est l’envie de faire médecine 

générale. » 

- M3 : « je me suis dit « tu t’es planté, il faut que tu fasses de la médecine 

générale, tant pis ». Donc j’ai décidé de repasser l’ECN » 

- T7 : « je me suis dit : « mais qu’est-ce que moi je fais là, en pédiatrie alors 

que… » je me projetais super bien en médecine générale […] c’est là que 

j’ai compris que c’était ce que je voulais faire depuis le début » 

- T7 : « j’ai laissé rhumato jusqu’à deux jours avant le concours, et après j’ai mis 

pédiatrie. Et le jour où j’ai cliqué sur pédiatrie, je me suis dit que j’aurais dû 

prendre médecine générale – rit. Donc, nan mais ça a été un peu…, ouais, un peu 

difficile. » 

- M2 : « je m’étais dit, un peu par défaut je pense, c’est un peu triste, mais voilà, 

« si j’ai pas le classement qu’il faut, je ferai médecine générale » […] bon, il se 

trouve que je n’ai pas eu chirurgie. […] mon classement l’a pas permis. Donc je 

suis allée en médecine générale. » 

- OM : « t’as pas eu le classement qui te permettait de faire chirurgie, et donc 

t’as choisi médecine générale.  

T4 : ouais. Si j’avais pu faire chirurgie ailleurs, je l’aurais fait. » 

- T6 : « j’ai un pote qui est généraliste parce qu’il est pas dermato » 

- F2 : « j’ai surtout pris médecine générale parce que j’avais pas, honnêtement 
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j’avais pas une spécialité qui me captivait plus que ça. » 

- T4 : « c’était évident –  – que si j’avais pas chir, je prenais 

médecine générale. J’aurais jamais pris une spécialité médicale. » 

- F4 : « je m’étais dit que si « pas gastro », il y avait pas d’autre spécialité 

d’organe qui m’intéressait donc que la médecine générale aurait la polyvalence 

et la diversité que je cherchais. Et puis bah, le classement a un peu décidé. » 

- T3 : « je voulais quand même finir le plus vite possible pour rentrer chez les 

frères, euh… Je me suis dit que ce serait plus court par méd gé. […] je suis parti 

sur méd gé, avec, vaguement l’idée de peut-être faire le DESC d’urgence » 

- T3 à propos du choix de MG : « je l’ai fait un peu à but utilitaire » 

- M2 : « Au final, … on a tous choisi enfin, médecine générale, sans savoir si ça 

nous plaisait ou pas, sans y être passé. » 

- F2 : « Quand j’ai pris médecine générale à l’internat, je m’attendais pas 

forcément du tout à, à ce que je fais aujourd’hui »  

- M3 : « je vois pas comment ceux des autres facs peuvent choisir en âme et 

conscience sans être passés chez le prat » 

- M1 à propos du choix de la MG qui peut être difficile : « je pense que pour 

d’autres ça peut l’être, […] avec ce manque d’information et ce manque de stage, 

il y en a qui savent pas trop ce que c’est, et c’est vrai que parfois c’est une 

spécialité qui est dénigrée par les autres » 

- T1 : « On connaît que l’hôpital quoi, donc c’est facile ! Enfin c’est plus 

sécurisant de… d’aller peut-être dans cette branche. » 

- T5 : « j’avais que des représentations et j’avais pas de choses concrètes. Et moi, 

quand c’est pas concret, ça me stresse. » 

- F1 : « si on y va pas [en stage de médecine générale], c’est quand même un peu 

difficile de faire le choix d’aller dans cette direction-là. »  

- F5 : « au moment où on choisit, […] quand on n’a pas pu passer en médecine 

générale, c’est pas quelque chose d’an, d’anodin. On va en territoire inconnu 

quelque part. »  

- T7 : « j’aurais eu cette image avant la D4, enfin, avant les choix d’ECN, […] 

j’aurais peut-être pris en premier choix. » 

- T7 : « ça changerait que… à l’ECN, on prenne la médecine générale pour ce 
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qu’elle est et pas pour…  parce qu’on a pas réussi à avoir ce qu’on voulait, parce 

que…, parce qu’on sait pas quoi faire, parce que…  

OM : tu penses que toi, ça t’aurait aidée ? 

T7 : ouais. Et ouais, parce que je me serais plus rendu compte de ce qu’on faisait 

vraiment dans la vraie vie quoi, en médecine générale. » 

- T6 : « Peut-être par méconnaissance, il y a des gens qui choisissent pas alors 

que… » 

o

o

o
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- M1 : « j’étais contente ! » 

- T2 : « j’avais l’impression qu’ils étaient heureux d’être là. […] Les personnes 

avec qui j’ai parlé lors de la pré-rentrée, j’avais l’impression […] qu’ils étaient 

contents d’être là » 

- T2 : « complètement sereine » 

- T1 : « le moment où j’ai cliqué, […] où j’ai pris médecine générale à [ville], où 

j’ai cliqué, j’ai été soulagée. Parce que je me dis « bon, c’est bon, c’est fait » » 

- T6 : « quand j’ai eu choisi, c’était euh…  Un soulagement je pense 

[…] d’avoir réussi à… pouvoir vraiment faire un choix »

- T2 à propos d’un possible doute après le choix : « après, non, pas du tout » 

- T7 : « dès que j’ai recommencé et dès que j’ai évolué dans ce milieu mais je me 

suis dit : « mais ouais mais c’était ça hein, que je cherchais, depuis le début ». » 

- T4 : « j’ai quand même vécu entre guillemets le faire de devoir prendre mon 

second choix comme un échec le jour où j’ai dû le faire. » 

- T4 : « il y en a ben… qui l’ont subi entre guillemets »

- M2 : « il y a eu quelques jours de… un peu triste quand même, parce que 

j’abandonnais euh… quelque chose qui m’avait vraiment intéressée… » 

- T4 : « j’étais vraiment en dépression. […]  Je pense que 

j’ai rarement été aussi mal de ma vie qu’à ce moment-là. 

OM : […] Parce que tu devais dire « au revoir » à la chirurgie ? 

T4 : oui, exactement, c’était tout à fait ça. C’était une façon de faire une croix » 

- T4 : « J’ai eu 5 mois entre guillemets pour que ça tourne bien dans ma tête, et 

pour être pas bien » 

- M1 : « il y avait juste le petit côté chirurgical, technique, je me suis dit « est-ce 

que ça va pas me manquer ? » […] c’est quand même resté un petit peu... un petit 

moment. »

- T1 : « dans les jours qui ont suivi, c’était « ah j’ai peut-être pas bien fait, 

j’aurais peut-être mieux fait […] de prendre une spé ailleurs euh… » […] Et puis 

finalement…, enfin ça a duré je pense peut-être deux, trois jours. » 
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- T1 : « il y avait le côté aussi le, le dire à ma famille. […] tout le monde avait 

aussi un peu son avis et c’était jamais de la médecine générale quoi, globalement. 

Donc, après, il y avait le côté euh… je vais être interne de médecine gé et je, 

j’assume quoi. […] ça a pris je pense, deux, trois jours » 
- M2 : « il y a eu quelques jours de… un peu triste quand même […] et puis au 

final, je me suis dit « non, c’est bien […] c’est ce que tu voulais faire au début 

[…] ». Et donc, je me suis… je me suis fait une raison, voilà. » 

- T4 : « j’ai essayé de compenser intellectuellement par le fait que j’avais aussi 

[ville] et que c’était [ville] que je voulais aussi, que c’étaient les deux trucs que je 

voulais entre guillemets, que j’en avais un sur les deux entre guillemets et… 

voilà. » 

- T4 : « J’ai eu 5 mois […] pour être pas bien, alors qu’en fait, le fait de 

travailler, ça permet d’aller mieux. »

o

- F7 : « je me sens… […] épanoui dans ma spécialité […] et, je trouve que c’est 

épanouissant – . […] Parce 

que je me sens bien, mais je sens que je me sentirai encore mieux après. » 

- M3 : « paradoxalement, la médecine générale est parfois, pour moi, en tant 

qu’être humain, un milieu qui me paraît plus hospitalier, dans le sens ancien du 

terme, je m’y sens plus chez moi. » 

- F5 : « l’internat je, je, je le vis de manière à l’aise et bien ( ), […] 

j’ai pas de choses sur lesquelles […] je me sens pas bien, que je sens pas bien de 

faire, […] je me sens bien dans, dans la profession dans, dans la pratique » 
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- F6 : « je me sens extrêmement bien dans cette spécialité et que j’ai juste envie 

de continuer. » 

- F4 : « c’est vrai qu’on est très bien en médecine générale aussi. » 

- T5 : « je suis satisfaite de mon choix. » 

- F2 : « j’ai surtout apprécié à aimer la médecine générale en étant interne 

 […] je suis très contente de ce que je fais aujourd’hui »  

- T4 : « ah maintenant je suis contente de ce que je fais, ça c’est certain. Là-

dessus, il y a pas de doute »  

- M1 : « j’aime bien ce que je fais, … je vais au travail avec plaisir euh… et euh 

j’aime bien recevoir les gens en consultation, discuter »  

- T3 : « je regrette pas d’avoir fait ça. C’est-à-dire, je pense que ça m’a… 

plus plu que ce que je, j’aurais pu imaginer. […] peut-être de la vision que j’en 

avais quand j’étais externe ouais. Peut-être que ça m’a un peu plus plu ouais. » 

- F2 : « paisible  […] On a tous eu des moments de 

pression, de stress pendant notre internat mais […] j’ai la chance de faire un 

internat […] relativement tranquille […] j’ai une certaine qualité de vie à côté 

[…] je suis pas sous pression constamment pour aller en stage ou euh, voilà. 

Donc je, j’aime ce que je fais, et en plus, je le fais avec plaisir et sans pression, 

voilà. » 

-  M3 : « je suis serein, je sais que je veux finir, et puis que j’aurai bien le temps 

de me poser les questions en temps voulu. » 

- M3 : « parfois, je doute que… la médecine soit ce que j’ai envie de faire toute 

ma vie, mais je suis sûr que dans le milieu médical, celle qui me colle le plus à la 

peau, c’est la médecine générale. […] j’aurais pas pu mieux choisir que la 

médecine générale. » 

- F5 : « Les choses que je, que j’y fais me, me correspondent bien. » 

- T7 : « J’ai découvert tellement de trucs trop biens enfin. J’ai, à la fin là, 

j’aimais autant la gériatrie que la pédiatrie euh, santé de la femme pareil, 

enfin… En fait je, maintenant, c’est une évidence enfin… » 

- F5 : « je me sens bien dans, dans la profession dans, dans la pratique et bah, 

ça m’apporte un plus dans, dans, dans la vie. Ça participe au fait que je me 

sente, que je m’y sente bien. » 

- T1 : « une fois que j’avais dit « bah nan, je vais pas faire un droit au remord. 

Voilà ce que je fais, ça me plaît. » Bon, et puis maintenant la question se pose 

même plus » 

- T2 : « je ne me vois pas dans une autre spécialité. Rit. »  
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- T7 : « Nan mais n’importe quelle spécialité –  – maintenant mais 

pas du tout 

- M2 à propos de la chirurgie : « je pense que… ça m’aurait vraiment manqué. 

Cette partie euh…, euh ouais, où on est, on parle avec le patient, et on essaye de 

le connaître, etc… » 

- M1 : « j’essaierai de, d’habiter pas trop loin de la maison médicale […] de 

conditionner mes plages de consultations et de visites pour, pour essayer d’avoir 

une vie de famille à côté. » 

- T1 : « je vais m’installer, […] c’est évident, mais […] je veux pouvoir […] faire 

autre chose que du cabinet, donc soit de l’hôpital, soit du planning familial ou..., 

je sais même pas encore quoi hein » 

- T4 : « je ne me verrai jamais travailler toute seule. » 

- T5 à propos des visites à domicile : « je suis pas sûre d’en faire […] je ferai 

une, une matinée, pas plus […] Ou bien entre les repas. Enfin, […], je sais pas 

encore. » 

- F4 : « je pense que je reviendrai à la médecine générale après [avoir fait des 

urgences] »  

- T4 : « j’ai une activité salariée […] Et j’ai une autre activité du coup, mais qui 

est considérée comme libérale […] c’est deux activités entre guillemets de groupe 

» 

- T6 : « bah moi je vais m’installer donc –  » 

- M3 : « j’ai encore des doutes par rapport à l’avenir, […], la fin de l’internat 

arrive, et se pose la question de… « qu’est-ce qu’on fait après ? » » 

- T1 : « si je fais l’assistanat, c’est parce qu’aussi j’ai peur de m’installer. » 

- M3 : « je suis un peu bloqué entre l’envie profonde de m’installer directement, 

[…] et […] la tendance qu’on peut avoir […] à temporiser, […] se laisser un peu 

de temps, profiter de la situation financière que peuvent apporter les 

remplacements, du non-engagement que ça peut apporter avant de, de choisir ce 

qu’on veut faire » 

- OM : « tu disais : toi, tu connaissais pas beaucoup de gens […] qui avaient subi 
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le choix de médecine gé et qui maintenant étaient contents ? 

T4 : hum. Je pense que je suis, j’ai l’impression en tous cas, du moins dans les 

gens que j’ai rencontrés. […], j’ai un peu l’impression d’être une des rares 

ouais. »

-  M2 : « je l’ai pris pour être médecin généraliste euh… en cabinet en fait. Au 

final, euh… je serai en hospitalier aux urgences, … mais je suis contente d’être 

passée par un… cursus de médecine générale. » 

- F4 : « ce cursus de médecine générale, j’y suis bien, mais ça m’aura surtout 

permis de découvrir les urgences, qui va être ma prochaine bifurcation. » 

- T6 : « J’en ai une [amie] qui a fait un DESC de géria. » 

- T4 : « ils sont pas restés […] le mec qui veut être pédiatre, qui a pas eu 

pédiatrie… […] il fait le DU de, de pédiatrie. Il fait quoi ? Il va travailler aux 

urgences de [hôpital], il va travailler à la PMI. » 

- T6 : « j’ai un pote qui est généraliste parce qu’il est pas dermato et qui est en 

train de faire ce qu’il faut pour devenir dermato. » 

- T3 : « il y a quand même peu de chances que je fasse du cabinet à plein temps » 

- T2 : « ah bah, médecine générale. » 

- OM : « si là, tu repassais l’ECN et que t’étais major de promo ? 

T5 :  je choisirais la 

médecine générale aussi. Sans aucun… 

 

OM : sans hésiter ? 

T5 : ouais, ouais, ouais […] je changerais pas du tout. » 

- OM : « si t’ét, on refaisait l’internat, t’étais major de promo euh… 

T6 : ah non mais je change rien, je change même pas la ville. Je change rien à 

mon parcours. » 

- M1 : «  bah je pense que je re-choisirai médecine générale.  » 

- T1 : « maintenant, ce serait à refaire, je ferais pareil. Enfin, peut-être avec plus 

d’assurance pour le coup –  –, je me, je me, enfin je me ferais peut-être moins… 

de nœuds à l’estomac. » 
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- OM : « Si c’était à refaire, là, demain, t’es major de l’internat et tu dois refaire 

un choix ? […] 

T7 : bah je reprends la médecine générale – rit.»  

- M3 : « je ferais médecine générale (ton ferme). » 

- M2 : « avec le système actuel hein, je ferais quand même médecine générale 

pour les urgences. » 

- T4 : «  – je sais pas… Franchement… 

 franchement, j’en ai aucune idée. […] 

 – en vrai, je, je pense que c’est mieux ce que j’ai fait, mais […] je 

sais que si j’avais été major de promo, j’aurais pas pris médecine générale. […] 

franchement je peux pas dire mais je me suis déjà posé la question plein de fois. » 

o
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- M2 : « il faut valoriser la médecine générale… vraiment. » 

- T7 : « Lui remettre la place qu’elle mérite. »

- T7 : « ce serait nécessaire qu’on en parle dès les premières années. » 

- M3 : « assez précocement, en P2-D1, là où les études sont un peu moins 

pesantes, euh… avec un petit rappel un peu plus tard quand on commence à 

affiner nos connaissances, pour pas surcharger les programmes des D2, D3, D4 

qui ont déjà beaucoup de choses à faire. » 

- F2 : « proposer ça […] quand on s’approche du concours, parce que avant, 

[…] ça nous parle peut-être pas trop et on sait pas trop ce qu’on veut faire. Mais 

plus on s’approche de, des ECN, et plus […] se pose la question de la médecine 

générale » 

- T1 : « tous les externes peuvent passer en médecine gé […] juste ça, ça va 

quand même faire évoluer beaucoup de choses parce que c’était pas du tout le 

cas avant. » 

- T4 : « moi, ça me paraît évident, que ce soit obligatoire. »  

- T7 : « les obligations, c’est toujours un peu –  – 

problématique mais je pense que là, c’est nécessaire au moins pendant un temps. 

[…] c’est obligatoire, donc les élèves n’ont pas le choix mais les médecins 
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généralistes n’ont pas le choix non plus d’ouvrir des terrains de stage. »  

- M2 : « dans le nouveau système, ça sera un DES d’urgence. Euh…, il y aura pas 

( ) de stage en médecine générale, et […] je trouve ça dommage. 

Même si c’est pas ce qu’on veut faire, je pense que c’est quand même important » 

- T2 : « je trouve ça dommage parce que même –  – si on est 

spécialiste, je trouve que c’est intéressant d’être passé dans un cabinet de 

médecine générale pour voir ce qu’il s’y passe. » 

- T6 : « quelqu’un qui veut être cardiologue bah, c’est son droit. On va pas le 

forcer à… 

OM : est-ce que tu penses que ça changerait quelque chose ? 

T6 : qu’il ait eu un stage ? […] non ( ). Non, parce que c’est pas son 

choix. […] Si vraiment il veut pas faire ça, il trouvera tous les moyens pour pas 

faire ça. […] Et puis, peut-être que son internat lui fera découvrir que finalement, 

c’est, c’est, ça lui plaît ! Mais, donc je sais pas si ça pourrait vraiment changer. » 

- T2 : « je pense qu’il faut vraiment le voir en pratique plus que l’étudier dans les 

bouquins. La médecine générale, c’est plus du vécu. » 

- OM : « comment faire pour lutter contre […] la désinformation ? 

T4 : bah, essentiellement le stage hein. » 

- T5 : « je pense qu’il faut le faire, parce que je pense que ça fait partie des 

spécialités et qu’il faut tout voir »    

- T4 : « quand on sait que, je veux dire, 50 pour 100 d’entre nous vont finir 

médecins généralistes, […] Ça me paraît évident que tout le monde devrait y 

passer. » 

- T6 : « peut-être que le choc que j’ai eu en arrivant, là, interne en stage de 

médecine générale euh…, ça aurait moins été un choc. J’aurais plus découvert la 

réalité du quotidien du médecin plus tôt. »  

- T2 : « Et pour ceux qui du coup, craindraient d’aller en médecine générale se 

rendent compte de ce que c’est réellement, une vision plus juste de ce que c’est. »  

- F1 : « si on y va pas, c’est quand même un peu difficile de faire le choix d’aller 

dans cette direction-là. Comme les internes de spécialité, ils choisiraient pas une 

spé sans y être allés je pense. » 

- M1 : « je trouve que c’est hyper important de faire de la pratique en immersion 

pour voir si ça plaît vraiment. » 
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- M2 : « j’aime bien ce que je fais. Mais c’est pas pour moi. Et là, […] je m’en 

rends compte. C’est là où je me dis que c’est pour ça que c’est important quand 

on est externe de faire ça. De… De faire le… le stage chez le praticien. »  

- M2 : « D’autant plus pour ceux qui veulent faire médecine générale, au moins, 

on se rend compte. Au final, … on a tous choisi enfin, médecine générale, sans 

savoir si ça nous plaisait ou pas, sans y être passé. » 

- T7 : « les médecins généralistes n’ont pas le choix non plus d’ouvrir des 

terrains de stage. […] Le fait de savoir que […]  Les externes de la fac d’[ville] 

ont un stage obligatoire à faire, il y a certains médecins généralistes je pense qui 

pouvaient être dans l’hésitation, qui vont se dire : « bon allez […] je vais faire un 

peu de pédagogie, […] je vais faire un peu de bonne action, je vais prendre les 

étudiants. ». Je pense que c’était important aussi de, que eux, voilà, s’investissent 

plus » 

- M1 : « hum… faire plus de postes de stage ! ( ) » 

- F4 : « dans le monde idéal de bisounours, de tous avoir fait un stage de, chez le 

généraliste, on pourrait aussi en proposer plusieurs par externe ? » 

- T4 : « comme c’était proposé nous à l’époque, c’est-à-dire au moins deux ou 

trois cabinets. » 

- T5 : « peut-être pas un stage de 3 mois du coup ! Peut-être plus, plus court. » 

- F2 : « qu’on n’ait pas forcément que le rôle […] d’observateur quoi, de 

tabouret. Je trouve que, en tant qu’externe, qu’on nous laisse pas faire des 

consultations le premier jour, la première matinée mais euh, qu’il y ait au moins 

de la […] supervision en fait, directe […] Et que, on mène des consultations, 

voilà. » 

- T5 : « par contre, il faut définir un rôle. A l’hôpital on a un rôle, on a un rôle 

pourri, mais on a un rôle. Et en médecine générale, bah, il y a pas forcément de 

rôle. » 

- T4 : « si on veut justement pas décrédibiliser justement la médecine générale, il 

faudra qu’entre guillemets tous les stages soient parfaits. »  
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- F1 : « même si le stage ambulatoire est réformé de façon à ce que ça soit génial, 

bah ce sera pas la même chose que ce qu’on vit en tant qu’interne, enfin, on n’est 

pas… On n’a pas les mêmes attentes, on n’a pas la même maturité. » 

- M3 : « ça pourrait être une semaine ou deux obligatoires, où les spécialistes, de 

différentes spécialités, dont la médecine générale, qui font de l’ambulatoire, 

présentent les possibilités, les difficultés, les diversifications qu’il peut y avoir, 

dans les pratiques en ambulatoire. » 

- T1 : « On sait pas comment ça se passe en cabinet, […] tout ce côté bah, 

compta, […], URSSAF, […] ça pourrait être euh… intéressant qu’on nous en 

parle au moins une ou deux fois, qu’il y ait quelques médecins gé qui viennent 

euh, qui interviennent »

- T5 : « il faudrait plus que tous les internes fassent un stage en libéral. » 

- F4 : « plus de stages en ambulatoire »
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- F6 : « les internes ont plein de choses à dire aux, aux externes. […] Si on 

ouvrait les terrains de stage aux externes, […] les terrains de stage en hôpitaux 

périph, ils vont forcément être avec des internes de médecine gé, et à ce moment-

là, il va de nouveau y avoir cet échange » 

- T5 : « un stage en PMI, ou au planning, ou du coup c’est assez ciblé en fait. 

[…] ou bien faire des visites à domicile avec le prat, enfin, montrer des activités, 

des séquences. » 

- M2 : « ce qui aurait été bien, c’est qu’il y ait des médecins généralistes qui 

viennent à la fac. Alors, nous fassent des cours ou nous parlent, je sais pas, 

mais… mais qu’il y ait des médecins généralistes. » 

- T3 : « il y a des prof quoi ! Il y a […] des DMG partout, donc ils pourraient 

donner des cours aux externes […] comme les PU de, des autres spécialités » 

- T7 : « il faut vraiment intégrer les profs de médecine générale dans 

l’enseignement » 

- M3 : « ça pourrait être intéressant que…, les… professeurs de médecine 

générale, s’investissent parfois plus dans la formation euh… pré-ECN, dans la 

théorie, ça pourrait donner des envies ou permettre un contact avec nous. » 

-  M2 : « s’il y avait eu des enseignements, etc… je me serais peut-être dit 

d’emblée […] « bah je fais pas de chirurgie, euh… en deuxième choix je ferai de 

la médecine générale, mais c’est pas grave, c’est top et… et euh… parce que j’ai 

vu euh… des médecins qui aimaient leur métier, et euh… qui nous 
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l’enseignaient […] peut-être que si on nous faisait aimer la médecine générale 

avant euh… on serait plus, plus motivé dans nos choix » 

- F6 : « des cours, par des médecins généralistes qui nous parlent d’eux, de leur 

pratique et des pathologies qu’ils voient, et de leur vision du soin, euh… ça aurait 

été vraiment hyper enrichissant et euh…, très motivant pour moi, euh… parce que 

j’aurais pu mettre un visage, et surtout une sci, une science, une, un savoir autour 

de tout ça et… voilà. Et voir » 

- T5 : « ça montrerait que tu peux être aussi professeur […] que du coup quand 

t’es médecin généraliste, ça ne s’arrête pas à médecin au cabinet ! Que tu peux 

diversifier ta pratique, faire des cours. » 

- T5 : « il faut qu’il y ait des PU-PH de médecine générale qui aillent faire des 

cours à la fac […] Pour euh…, se positionner aussi en tant que spécialité. » 

o

- M3 : « si le département de médecine générale […] essayait d’organiser des, 

des, des points rencontres, tous les ans, ou tous les deux ans, des journées débats 

pour, parler aux internes de ce que c’est cette spécialité, en réalité. Ça pourrait 

donner, l’envie à certaines personnes. » 

- F2 : « une foire aux questions avec un médecin généraliste qui, qui donne envie, 

[…] qui envoie un peu du, du rêve sur son métier, sans nous mentir hein ! »  

- T6 : « Pourquoi il y a aurait pas, je sais pas moi, quatre à six heures où il y a 

trois médecins gé qui viennent exposer leur travail ? » 

- F2 : « que ce soit des, des, des médecins généralistes ou carrément des internes 

de médecine générale qui viennent nous parler de leur internat » 

- F6 : « en petits groupes, avec un interne qui peut parler peut-être avec […] huit 

externes, et il y a aussi cette proximité qui peut être intéressante. » 

- F1 : « j’insiste sur le côté euh, que les internes de médecine générale parlent 

aux externes. Je pense que c’est quand même le ( ) lien direct… qui 

fait qu’on voit ce que c’est la formation, pas forcément le métier mais, déjà la 
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formation, et c’est hyper important. » 

- M1 : « refaire une petite présentation en disant… en mettant vraiment en 

exergue le caractère plurivalent de, de la spécialité, euh… notre grand rôle de 

prévention, de dépistage […] L’approche globale… » 

- F2 : « si j’avais eu des, quelques médecins généralistes, qui seraient venus euh, 

nous présenter, dans l’amphi, leur métier – , comment 

ils ressentaient les choses avec leurs patients, ce qui les passionnait dans leur 

métier, quels horaires ils faisaient, quel salaire ils touchaient […] déjà ça nous 

aurait déjà donné une idée, et ça nous aurait fait envie » 

- T6 à propos d’une présentation de la MG : « ça peut donner envie à ou éclaircir 

des points à des gens qui savent pas trop […] des gens qui savent pas, puis qui 

vont être mal classés, qui vont du coup être médecin gé et qui vont se dire « bah 

merde » alors qu’en fait, c’est génial comme spé, mais par exemple, eux ils le 

savent pas. » 

- T1 : « je dis ça mais, on m’aurait proposé ça en D3 ou en D4 euh…, j’aurais 

pas perdu deux heures […] Mais en même temps […] rendre un truc obligatoire, 

je vois pas trop comment c’est possible non plus… » 

- M3 à propos de journées de présentation de la MG : « ça serait pas mal qu’elles 

soient obligatoires, ce serait pas mal. » 

- F2 : « si on proposait une, une espèce […] de conférence de comm, d’échange, 

voilà, entre des internes, des médecins généralistes et ceux et des gens qui veulent 

ê, participer, pas forcément obliger le truc, mais des gens qui ça intéresse. Je 

pense qu’honnêtement, avant l’internat, ça intéresse beaucoup de personnes. » 

o

- T5 : « on a le module « santé publique », pourquoi est-ce qu’on aurait pas de 

module « médecine générale » ? […] Ça force les gens à s’intéresser un 

minimum. » 

- T7 : « il y a bien un collège d’urologie et une matière d’urologie pendant 

l’externat, il y a un collège de méd gé, bah il y a une matière de méd gé » 
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- T7 : « un module « médecine générale » dès le début […] le dépistage du sein, 

du cancer colorectal, […] les étudiants percevraient un petit peu mieux […] quels 

sont les rôles du médecin généraliste » 

- T4 : « un module qui serait tourné… Un, sur des pathologies plus prévalentes 

qu’on voit en médecine générale, mais surtout sur la difficulté en médecine 

générale, à euh, différencier et à mettre en avant les choses qui sont prévalentes 

par rapport aux choses qui sont du ressort de la spécialité. » 

- F6 : « c’est quand qu’on aura, en tant qu’externe, des cours de spécialité de 

médecine générale ? […] si on a pas de cours de spécialité de médecine générale, 

comment, dans une consultation de médecine générale, on peut voir les 

choses ? » 

- T5 : « les items de l’ECN, c’est fait pour être un médecin généraliste. Donc en 

théorie, ils pourraient le faire ! […] le suivi du diabète en ville chez les patients. 

[…] HTA ! […] L’obésité chez l’enfant, bon bah, c’est pas forcément le pédiatre 

qui le voit. […] découverte de palpitations, bah, c’est pas le cardiologue hein qui 

voit les palpitations, il le voit en 3ème » 

- M2 : « Si le médecin généraliste […] nous expliquait, dans la vraie 

vie, […] le quotidien de la prise en charge de l’hypertension, ça nous 

parlerait aussi […] ça serait important, qu’on n’ait pas toujours le… le point de 

vue, euh… que du spécialiste, […] c’est quand même euh, au quotidien, le 

généraliste qui le gère, et euh… Ce serait bien, qu’on voit la manière dont il gère, 

et je pense qu’il serait tout aussi apte que le spécialiste à nous enseigner les 

choses. » 

- T4 : « la prise en charge d’une bronchite. C’est super compliqué en fait. […] 

bronchite, pas d’antibio, mais bronchite sur un immunodéprimé, sur un mec qui a 

le SIDA, comment on fait ? Bronchite chez un mec qui est BPCO, comment on 

fait ? […] ça, par exemple, […] ça pourrait rentrer dans le module. » 

- T7 : « que ce soit juste euh… quelque chose comme ( ) les autres 

spécialités […] qu’on se dise : « ah bah il y avait un cas de rhumato, un cas 

d’infectio, un cas de médecine générale. », voilà. Que ce soit intégré au même 

niveau que les autres » 

- T5 : « un médecin généraliste peut mettre un sujet dans la banque quoi ! Enfin, 

c’est possible ! […] en sachant que l’ECN, c’est censé être fait pour médecine 

générale. Je vois pas en quoi est-ce qu’on n’a pas les capacités ! » 

- T4 : « Si c’est un module et qu’il y a des chances que ça tombe, les gens iront en 

cours. […] Si c’est un risque de tomber à l’ECN, tout le monde va s’y 

intéresser. […] même le mec qui veut être spécialiste hein, donc euh... Et encore 
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plus le mec qui veut être spécialiste pour le coup. » 

-  T7 : « dans la formation et au concours de l’ECN […] qu’il y ait des cas, en 

gros, médecine générale. […] des cas où bah on a tel profil de patient, […] Il 

vient pour telle raison mais est-ce que vous allez pas aller chercher autre chose ? 

[…] C’est une femme […] de 63 ans, bah vous lui demandez […] Est-ce que ça 

va bien dans sa vie ? […] on peut… tourner aussi vers le psychique » 

- F4 à propos de conférences par des EMG : « le cursus d’externe gagnerait à 

avoir plus de confs comme ça » 

- T3 : « à chaque fois les cas cliniques, c’était des raisonnements hospitaliers 

quoi. C’était « j’ai la bio à disposition, j’ai machin, voilà ». Alors, peut-être 

qu’aussi, il y a des cas cliniques où on est en ville quoi ! Mais du coup « ah bah 

non, la bio, c’est machin », donc du coup, « et quand est-ce que j’envoie à 

l’hôpital ? ». Enfin, qu’on apprenne à, à raisonner comme ça… » 

- F7 : « il y a en ce moment une, des réflexions sur la, sur une refonte 

complètement de l’externat […] on dit : « quand t’es externe, t’as pas la même 

vision parce que tu prépares le concours », bah, si tu changes le mode 

d’apprentissage de l’externat, tu peux changer… cet état d’esprit. Et euh… Ce 

qui se profile, c’est… probablement l’apprentissage par compétences […] des 

cours sur la communication, […] la relation avec le patient […] des modalités 

différentes d’apprentissage qui seront évidemment, je pense plus, plus 

intéressantes. » 

- F5 : « les GEP auraient possiblement gagné à être amenées plus tôt […] Peut-

être au cours de, de l’externat, que ça pourrait nous apporter quelque chose au 

niveau de, de la, des réflexions sur la pratique, et de […] notre progression. » 

- F1 : « ça aurait été bien d’avoir un peu plus de… théorie de la médecine 

générale entre guillemets pour se, pour le placer en tant que spécialité, en tant 

que telle » 

- F3 à propos des concepts de MG : « si on les apprenait plus tôt, enfin, si on… 

en avait notion plus tôt, peut-être qu’on les […] intérioriserait plus tôt, on les 

utiliserait plus tôt » 

- T7 : « ça changerait que… à l’ECN, on prenne la médecine générale pour ce 

qu’elle est et pas […] parce qu’on a pas réussi à avoir ce qu’on voulait, parce 

que…, parce qu’on sait pas quoi faire » 

- T5 : « ça améliorerait les relations enfin. Les gens se rendraient compte du 

travail de médecin généraliste […] et pour qu’on travaille tous bien, en 
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harmonie, il faut que tout le monde connaisse les différents travails des autres. 

[…] entre spécialités, entre modes d’activités, […] ça permettra de, d’améliorer 

et d’apaiser, et de donner du respect. » 

- M3 à propos de cours de MG à l’externat : « Le problème, c’est que c’est pas 

facile, parce que les épreuves ECN, sont toutes basées sur les spécialités, sur des 

points très précis, sur des cas très précis, et ça pourrait être vu comme une perte 

de temps par les, par les externes, qui sont déjà surchargés de travail. »

- F5 à propos des cours de MG : « entre autres avec la préparation de, de 

l’internat, qui est un concours sélectif. […] effectivement c’est quelque chose qui 

nous manque, mais, sur lequel les externes ne peuvent ne pas forcément être 

réceptifs de part ces contraintes. » 

- F6 : « des mots de la marguerite des compétences, des mots qui n’appartiennent 

qu’au DMG, […] je sais pas ce que ça aurait eu comme effet dans nos promos de, 

d’externes. […] ces mots-là, ils peuvent faire peur à… des externes. » 

- F2 : « en tant qu’externe au milieu de mes stages de CHU, de mes stages de spé, 

[…] on m’aurait parlé d’approche centrée patient et tout, mais –  – on 

m’aurait dit, ça, c’est, c’était, c’est comme du vent hein » 

- F4 si on lui avait parlé de la marguerite des compétences à l’externat : « moi ça 

m’aurait fait partir en courant hein. » 

- T4 : « on peut aborder la spécificité relationnelle, mais pour moi, elle devrait 

euh… être un module à part, qui concerne tout le monde, et qui ne devrait pas 

concerner que les médecins généralistes. […] l’approche centrée patient, moi 

j’en ai, la première fois que j’en ai entendu parler, c’est quand j’étais en SHS. 

C’était un cancéro qui nous en a parlé. C’est souvent les cancéro qui parlent de 

communication. » 

- T2 : « avoir une sorte de module de médecine générale, j’y pensais un peu 

mais… … je pense qu’il faut vraiment le voir en pratique plus que 

l’étudier dans les bouquins. La médecine générale, c’est plus du vécu. […] on 

utilise toutes les, toutes les connaissances qu’on a dans les, dans les modules 

qu’on a déjà…. Je suis pas sûre qu’il y ait besoin de faire… de faire un… un 

module spécial » 

o
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- T5 : « Je pense qu’il [l’ECN] devrait être supprimé et que du coup, ils devraient 

[…] laisser chacun choisir sa spécialité. […] il y a des gens qui auraient fait 

médecin généraliste qui font une spé, il y a des gens qui font pas de spé qui font 

médecin généraliste. Et après, je pense que si on supprime tout ça, il y a, on 

retrouvera un équilibre, une harmonie. » 

o

-  T1 : « c’est aussi un message voilà, de toutes les autres spé aussi […] Mais bon 

ça, ça je pense c’est un travail un peu de longue haleine mais… Bah oui, les trucs 

qu’on entend à l’hôpital […] : « oh, encore un médecin gé qui nous l’adresse » 

ou voilà enfin… je pense que c’est une mentalité un peu globale » 

- T7 : « au sein même des facs, voilà, que les doyens de fac, que les profs, enfin, 

comme je disais, je pense qu’il faut vraiment […] véhiculer un autre message de 

la médecine générale quoi. Ou véhiculer, tout simplement, un ( ) 

message de la médecine générale pendant l’externat, qui est un peu oubliée […] 

Lui remettre la place qu’elle mérite. »

- T1 : « c’est aussi à nous de leur dire « bah écoutes euh…, t’es con quoi ! » – 
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 – […] c’est aussi à nous de nous assumer, […] on peut faire plein de choses 

en médecine gé […] faut pas qu’on se mette à pleurer s’il y en a un qui nous dit 

« tu sers à rien » aussi quoi. Enfin je pense qu’il faut aussi s’affirmer un peu » 

- T6 : « c’est aussi comment tu présentes la médecine gé aux… étudiants quoi. 

C’est comme moi, depuis le début, je dis : « la médecine gé et les spé » mais… 

Voilà, déjà ( ), c’est une spé, et puis, ça offre toutes ces 

possibilités-là » 

- F1 : « la vision de la société fait, donne quand même une mauvaise image de la 

médecine générale et en tant qu’externe […] on l’entend quand même beaucoup. 

Et ça, je vois pas bien comment on peut le changer, dans les côtés... Des solutions 

là-dessus, il en faudrait une, mais je vois pas bien ce qui, ce qui pourrait faire 

changer. » 
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T5 : « là je me pose les questions de l’installation, là je me pose les questions du réseau, là je me pose les 

questions de comment améliorer mes questions, tout ça, tout ça, et en fait, il me reste que 6 mois. […] quand du 

coup, tu fais ton stage chez le praticien plus tôt, t’es plus vite orienté. ». 

F1 : « ce serait intéressant d’avoir un stage prat peut-être plus tôt ? […] Ça changerait pas notre vision des 

choses mais peut-être que, qu’on arriverait plus facilement sur les stages suivants à, à prendre ce qui est 
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intéressant pour la médecine générale parce que… Oui, si je reviens sur mes stages d’urgences et de gynéco, si 

j’étais passée en stage prat avant, j’aurais peut-être plus sélectionné ce que je voulais apprendre. » 
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Je, soussigné(e)…………, reconnais avoir été informé(e) de l'objectif du travail de recherche 

d'Orane MOREAU-BERNARD dans le cadre de sa thèse sur les représentations de la 

médecine générale. 

J'ai été informé des conditions d'enregistrement et de l'anonymisation des données.

J'ai pris connaissance du document retranscrit et autorise Orane MOREAU-BERNARD à en 

exploiter les données dans le cadre de sa thèse.  

Signature
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En italique, notions à aborder éventuellement

o

o
o

o
Médecins dans l’entourage 

Métier des parents 

Souhait initial de spécialité 

o
o

Bobologie 

Réflexion intellectuelle peu poussée en profondeur 

Mise en valeur au sein de la faculté 

Ateliers/optionnels/cours à orientation médecine générale 

Influence du stage praticien 
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Modèle d’identification 

Milieu hospitalier 

Statut inférieur de la médecine générale par rapport aux autres spécialités 

Image de la spécialité dans la société 

Image de la spécialité par rapport à la famille 

Image de la spécialité dans le monde médical 

Vie de famille 

Aspect financier 

o

o
Souhait de spécialité 

Attrait pour d’autres spécialités 

Choix de la ville 

Classement 

Choix par conviction/motivation, ou plutôt par défaut 

DESC 

Etat d’esprit après le choix – satisfaction  

o
o

Nouveautés/découvertes 

Déclic 

Description du stage praticien 

Influence du stage praticien 

Intérêt des stages hospitaliers 

Stages en périphérie 

Respect de la profession par les hospitaliers   

o
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o
Acceptation/confirmation du choix 

Rejet de la spécialité – DESC 

Epanouissement professionnel 

Epanouissement personnel 

Si c’était à refaire ? 

 

o

Assez d’informations 

Idées d’amélioration 

 

o
o
o

o

Sexe 

Age 

Stage prat en tant qu’externe 

Année d’étude 

Date de réalisation du stage praticien 

Volonté de faire un SASPAS 

Situation familiale
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o

o

o

o

o

o

o

o

o

o

o
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o

o

o

o

o

o

o
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o

o
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réfléchit, bras croisés, sur le canapé, un peu anxieuse 

Rires
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– 
parle avec les mains, regarde le mur en face - 

– rires – 

– rit –

– grimace. 

Un temps
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hésite

– appuie son 
mot –

– appuie son mot –
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– 
corps penché en avant, investie – 

 – baisse la voix –

– soupire – – rit – 
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– rires – 

soupire –

hésite - – rires –

– grimace et rit – 
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se gratte le cou, visage un peu perturbé 
-

– appuie ses mots 

soupire en riant -
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ville]

 insiste. 

Un temps…

ville

ville

Rires 
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rit –, 

– rires – 
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– appuie son mot –

– visage souriant, appuie ses mots de la 
tête – 

– rires – 

– rit. 

– rit – 

– appuie son mot – – sourit –

en périphérie

en périphérie  
[ville] ville
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– ton ferme –

Rires… 
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Un temps… 

– rires –

Un temps 

souffle

Un temps…

– ton ferme
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(appuie son mot)

– voix plus forte.

– hésite – 

 
(appuie son mot)

 – 
baisse la voix – 

– soupire – 
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Un temps 

 – rires – 

Un temps 

– baisse la voix – 
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rit

Rires 

- rires - 

Rires

Fin de l’enregistrement 
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 réfléchit 

(ton ferme)

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



 – sourit, les yeux pétillent. 
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 – lève les yeux au plafond et hausse les sourcils

- hésite

ville

hésite… – appuie son mot – 
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– rassemble ses doigts de la 
main droite dans la paume de la main gauche –

ville

– appuie le mot – – sourit –
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– appuie 
son mot

 – appuie son mot –

hésite…
– appuie les « plus » -

réfléchit…
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… Entretien interrompu quelques temps par une des colocataires de l’interrogée… 

 

Un temps… 

Hésite.
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Hésite…

– réfléchit - 

 – sourit
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– rit 

 – rit à nouveau.

Rires

Réfléchit.
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ton ferme)
Rires. 

Rires 
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Rires 

… Entretien interrompu par l’arrivée d’un visiteur…

Rires 

… Entretien interrompu par le visiteur que le chercheur recrute pour un prochain entretien… 
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– sourit - 

réfléchit –

Réfléchit.
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ville]

 ville de périphérie

lieu

ville en périphérie

ville de périphérie

ville de périphérie Réfléchit…
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Rit. (ton ferme).
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Réfléchit

Rires  

Rit. 

Rires 

Rit 
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réfléchit…
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… Un temps… 

 soupire…

nom nom Rires. 
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Fin de l’enregistrement 
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Réfléchit – 

– regarde des affiches 
au mur 

Soupire – 
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– soupire – 

- regarde le plafond et 
se gratte la tête.
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– soupire –  

– rit.

 – soupire – 
nom de la structure privée ville

nom de la structure privée ville
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– rit.

Rires 
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-réfléchit, se gratte le menton

– 
soupire – 
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Croise les bras. 

– soupire – 

 – sourit.
ville ville

ôpital hôpital

 – rit – 
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Un temps 

– soupire –
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ville

Rit.
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– soupire – 

Rires 
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Rires 

Réfléchit –
Réfléchit – 
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[??]

Rit. 

Soupire –
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 (ton ferme)

 – soupire – 

Soupire –
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Réfléchit – 
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[nom 
d’une interne]

Fin de l’enregistrement 
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(ton ferme)

(rit) (rit)
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ton ferme)

(lève les yeux au ciel et sourit).
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– appuie le mot – 
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lieux de stage]

croise les bras. 

ville
ville

ville
ville

… 

Echange sur le nom des médecins en question, sans intérêt pour le travail de recherche donc 
partie supprimée pour respecter l’anonymat. 
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… 

nom du médecin
ville

ville
nom du médecin

– appuie son mot – 
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(lève les yeux au ciel). 
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– ton ferme.
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– appuie le mot – 

nom d’une amie], ville

– baisse la voix – 

– appuie les mots – 
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– appuie le mot –

– ton ferme

réfléchit -
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 – ton ferme.

Rire gêné. 

Un temps.
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– appuie le mot –

 

Je lui prends une feuille de papier.

prénom de son conjoint

… Bruits de chasse d’eau… 
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– appuie le mot –

sourire 

Un temps 

– appuie le mot –

– soupire – 
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– 
appuie le mot.

- appuie ces deux mots

– ton ferme

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



ville

Réfléchit.

(compte sur ses doigts). 

réfléchit..

réfléchit
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Un temps de réflexion. 
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Coupées par une alarme de téléphone ? T4 va éteindre le four… 
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réfléchit.

Réfléchit –

 – appuie le 
mot –
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air gêné, sourire gêné – 

Un temps 

chuchote – 

laisse un temps et reprends une voix normale – 
– appuie le mot – 

chuchote à nouveau – 
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 – appuie le mot – 

Un temps 
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appuie son 
mot – 

Réfléchit. 
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Rires 

MOREAU BERNARD 
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 soupire – 
nom d’une structure de soutien parallèle à la faculté

– articule le mot pour l’appuyer –

– 
rit –
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Un temps… 

ville
ville ville

– rit – 

 – appuie le mot –
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ville

 – appuie le mot
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Rires 
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Pause dans l’enregistrement, avant de reprendre (avec l’accord de T4) car des choses 
intéressantes sont dites : 

Rires 
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Rires 

 – appuie le mot –
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Fin de l’enregistrement 
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Rit 

Rires 

– parle avec les mains et rit. 
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– rit. 

rit. 

[T5]

Interruption de l’entretien par une tierce personne 

[…] 
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– soupire – – rit – 

(ton ferme)

Un temps, regarde dans le vide 

 – rit – 
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Rires 
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– rit. 

Rires 

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



Rires 
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 – mime une étagère, les sourcils relevés – 
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- rit. 
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– soupire – 

rit 

– rit.

rit. 
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Rit. 

rit.

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



(ton ferme)

- rit.
– rit.

rit
rit

Interruption car je vais chercher de l’eau. T5 patiente les bras croisés. 
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ville

boit de l’eau –
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Rit –

– ton ferme

 rit. 
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… Une tierce personne entre à nouveau dans la pièce… 
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(mime de 
surligner) 

 – l’interviewer va chercher de 
l’eau.
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… Un temps… 

(hésite, les bras croisés). 
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Rires 

(ton ferme)

[‘plu’]
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Rires 

 – un temps –

(ton ferme)

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



 (fait une pause, lève les yeux au ciel). 

soupire –
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(d’un air évident) 

(monte le ton de sa voix) 

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



– rit. 

 – rit. 
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Un temps… 

répond sans me laisser finir la question, sans hésiter) 
(yeux fermés, secoue la tête de droite à gauche) 

Rires 
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Rires 

Un temps…

Rires  

Pause dans l’enregistrement, avant de reprendre (avec l’accord de T5) car des choses 
intéressantes sont dites : 

à ville

ville
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nom d’une faculté

Fin de l’enregistrement
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… Un temps… T6 hésite, hausse les sourcils en réfléchissant. 

Un temps… 

rit. 

– 
rit. 
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(voix 
enjouée)

Un temps… Se tient la tête dans les mains et regarde dans le vide. 
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– soupire en souriant –

 – sourit. 

(appuie le mot)

(ton ferme)

– 
sourit en secouant la tête de droite à gauche
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– sourit – – rit – 

(ton ferme)

 Un temps, T6 réfléchit…
Un temps… 

(appuie le mot) Un temps… 
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Réfléchit –
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Rit. 

(ton ferme) Un temps…
Un temps…

Un temps… Un temps…

T6 fait des cercles avec les 
mains, mimant un contour. 

soupire en riant –
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soupire – 

T6 hausse les sourcils en souriant. 
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inspire profondément –

Un temps : 
lève les sourcils et soupire… (appuie le mot)

Un temps : se tient la tête 
dans une main et frotte ses lèvres avec le doigt…

Un temps…

- rit.

– sourit. 

Un temps… 
Un temps…
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Un temps...
– soupire. (appuie le mot) 

(appuie le mot) 
- rit.

– rires. 

(appuie le mot) 
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soupire.

– sourit en soupirant Un 
temps : T6 se tient la tête dans une main, frotte ses lèvres. 

(appuie le mot) 

– soupire.
Un 

temps… mime un cercle 
avec sa main.

Un temps… … Un temps… 
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Un temps…
(appuie le mot)

(appuie le mot)
(appuie le mot)
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Un temps : T6 
regarde le sol et se mord la lèvre.

Un temps…

Soupire et lève les sourcils

 tapote sur la table avec deux doigts. 

(appuie le mot) 

– rit
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regarde dans le vide

Un temps… 

 sourit et d’un ton ferme : 

soupire
 soupire –

(ton ferme)

soupire – soupire à nouveau

lève les sourcils, l’air interrogateur – Soupire en souriant –

(appuie le mot) 

(appuie le mot)
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 (appuie le mot)

Un temps… 

Un temps… 

rit. 

Un temps…
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regarde dans le vide et souriant. 

Un temps… 

Un temps… 

soupire – rit. 
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– d’un ton ferme, en levant les sourcils.

rit.

Un temps…  

Réfléchit…

Rires. 

Un temps… 
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se cale au fond de sa 
chaise. Un temps…

 

d’un ton ferme, puis rit. – soupire

[prénom d’un
maître de stage]

– ses doigts se croisent, s’entremêlent. 
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Un temps… 

éfléchit…

– soupire puis prend une voix étonnée

rit.

 (ton ferme)
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gonfle les joues –
 pointe le doigt devant 

elle
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Un temps… – 
rit –

Soupire.

[ville]

T6 reçoit un message et se lève pour couper son téléphone. 

Un temps…
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 rit. 

Un temps… 

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



Un temps… 

T6 inspire profondément. 

un temps…

un temps… 

rit. 

(ton ferme)

 – rit. 

Un temps, T6 regarde dans le vide… 
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(appuie le mot)

Un temps…

rit. 

– soupire – 
 sourit.
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T6 me propose du thé et m’en sert une tasse. 

rit. 

Un temps…

T6 lève la 
main, paume en avant, doigts tendus.

(appuie le mot)
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(ton ferme). 

– rit – Un temps… 

 

Mon téléphone sonne, je m’excuse et le coupe. 
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Un temps… 

Un temps… 

Un temps, T6 boit du thé…

(d’une voix ferme)  
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Un temps… – soupire – 

Soupire. Un temps… 

Un temps… 

(ton ferme)

Un temps… 
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Un temps… 
S

 soupire - un temps… 

 

Un temps…

Un temps… 

(ton ferme). 

Un temps…
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Souffle fort. 

 – claque des doigts –

Un temps… 

(ton ferme)

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



soupire.

regarde dans le vide, la tête dans la main –  rit. 

Un temps…
soupire – – un temps – 

acquiesce.

Rires. 
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 – rit. 

Rires 

Fin de l’enregistrement 
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Un temps…

Le chercheur va fermer la fenêtre. 

, bras croisés, assise sur le canapé

rit.

 regarde au plafond.

 
(appuie le mot)
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croise les doigts. 

rit.

rit.
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baisse le ton de sa voix

rit

(appuie le mot)

croise les jambes
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Rires 

soupire…
bras et jambes croisées, recroquevillée sur le 

canapé. 

mime des guillemets 
avec les doigts –

rit. 
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Un temps… 

ville
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un marteau-piqueur se met en route à l’extérieur 

Un temps…

mime 
des guillemets avec les doigts – 

(appuie les mots)

(appuie le mot)

décroise 
les jambes

secoue la tête de 
droite à gauche

(appuie le mot)
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(appuie le mot)

croise les bras et sourit

soupire – 
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Un temps…
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Bruits de fond d’un marteau 
piqueur. 
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décroise les jambes

appuie le mot appuie le mot

Rit.
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Un temps… 

rit. 

dans une ville

ville ville

dans la ville d’Ardèche

se tient un 
genou et se balance d’avant en arrière

rit. 

soupire
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rit

rit.

Un temps.

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



Un temps… 

croise les jambes,

appuie le mot

rit.
Rit. 
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Un temps…

rit.
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ville hôpital

– mime de nager

hôpital
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 se recoiffe et joue avec sa boucle d’oreille – 

ville

hôpital
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– sourit en se penchant en arrière

Se détend, rit, fait bouger ses mains.

rit – 
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roule les yeux – (appuie ces trois mots). 

ville

hôpital

en souriant 
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Rit 
 «  d’un air surpris

d’un air étonné

appuie le mot

se 
montre le torse

Un temps… 
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rit. 

ville

Un temps…

ville hôpital

ville

croise les jambes

appuie le mot
croise les jambes. 

hôpital

ville
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ville

ville

toute recroquevillée, jambes et bras croisés.

rit
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mime de tailler la route avec ses mains

d’un ton évident

soupire
soupire

rit

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



soupire

rit. 
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inspire profondément 

tape du doigt 
sur la table

ville
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Réfléchit un temps. 
 

Rires. 

rit, lève les yeux au ciel, se tient la tête dans les mains . 
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appuie le mot
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Un temps…

Un temps… 
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appuie le mot

soupire
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rit – 

Fin de l’enregistrement. 
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Un temps… 

Rires de l’assemblée. F5 lève la main. 
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 – hausse les sourcils

en croisant les bras

 

(appuie le mot)

– hausse les 
sourcils – 
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place ses mains entre les cuisses.
rit – 

mains entre les cuisses

, calé au fond de sa chaise, se tient le genou

– 
tient son autre genou.

 – met les mains dans ses poches –

– sort les mains des poches,

rires

Un temps…
rires dans l’assemblée
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rires de l’assemblée.

regarde F3

, mains dans le dos

– sourit – 

En regardant F5 qui demande la parole : 

sa main droite rythme ses paroles,

tapote son pouce droit avec l’index gauche
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main tendue, paume en l’air –
En s’adressant à F5

acquiesce.

bras croisés

(appuie le mot)
hausse les sourcils

rires dans 
l’assemblée,
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– 
lève les yeux au ciel – 

rit. 

Rires.

Rires dans l’assemblée. 

– regarde l’assemblée

acquiesce.
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bras croisés

acquiesce. 

(appuie le mot) Rires dans l’assemblée.

regarde le plafond,

rit. 
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(appuie le mot)

montre du doigt F6 et sourit :  
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acquiesce. 

– prononce le mot en riant – 

– fait un mouvement des 
bras de haut en bas

Rires. 

acquiesce.  

– sourit, rires dans 
l’assemblée,

Un temps…
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rit

sourit. 

Rires. 

acquiesce de la tête. 

– accentue ses 
propos avec la main avec chaque mot – 
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Rires… 

Rires de l’assemblée. 

rit.

Rires. 

Brouhaha général. 
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Un temps… 

 fait le moulin avec ses doigts

va entremêler ses doigts, finalement se frotte les mains

 sourit. 

à F4 : 
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A F5 :

se tient la main

acquiesce. 

Rires dans l’assemblée.

(appuie le mot) Un 
temps…
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relâche sa jambe qu’il tenait avec sa main –

Rires dans l’assemblée… 

[…] Aparté du modérateur avec le chercheur […] 

tend la main

– 
joue avec la peau de sa main,

, bras croisés
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Un temps… En levant le poing : ville rires dans l’assemblée.

Un temps… 

Rires. 

Rires.
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rit – 

 rit –

– rires. F5

écarte les mains l’une de l’autre –
appuie le mot, l’index et le majeur de chaque main 

tendus vers le haut, les yeux au ciel, 

en prenant une voix forcée 
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(appuie le mot)

main à plat, paume vers le haut

n regardant F2 
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Rires de l’assemblée. 

– rires de l’assemblée – 

en pointant du doigt le chercheur : rires – 

Rires. 
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(appuie le mot)

 sourire se dessine sur le visage de F1 –

rit. 

Rires.
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acquiesce.

rit.

bruit de gorge dans l’assemblée, suivi de
rires 

 mime avec les lèvres à l’attention de F4 qui parle : « alliance thérapeutique » 

  

Rires de l’assemblée. 

Rires de l’assemblée. 

(appuie le mot) 

Rires. 

rires.
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appuie sur la table avec sa main, segmente – 
 mouvements des deux bras 

vers l’extérieur et vers le haut pendant un temps… rires dans l’assemblée

(appuie le mot)

rit.

main tendue, paume vers le 
haut – 
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(ton ferme, les bras croisés). 

Rires. 

Rit.

 hausse les sourcils

(appuie le mot)

détendu au fond de sa chaise, coude sur le dossier de la chaise d’à côté, la tête dans 
l’autre main

 rit. 
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acquiesce. 

hausse les sourcils – 

Rires. 

les bras croisés

mime de taper sur un clavier (une recherche internet)

En s’adressant à F3 :

On entend un gargouillis dans l’assemblée.

Rires. 

Rires. 
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Un temps… 

Rires. 

Un temps… 

Rires. 

rit. 

paumes vers le haut, avance une main 
après l’autre –

en regardant 
F7,
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Rires. 

bras croisés 

Rires. Un temps… 

Rires. 

 

Rires de l’assemblée. 

écarte ses mains chacune d’un 
côté, comme une fleur qui s’ouvre.

rit. 

[…] Aparté du modérateur avec le chercheur […] 
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s’adressant à F4 :

en 
s’adressant à F6 –

rires. 

Un temps… 
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rit

rit.

rires dans l’assemblée.
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acquiesce. 

en comptant sur ses doigts

 

Un temps… 

soupire

soupire –

soupire
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Rires. 

ville]. 

 – claque des doigts
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acquiesce

se tient le menton –

en chuchotant

se redresse sur sa chaise 

Rires.

ville
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croise les doigts

inspire profondément – 

ville
Inspire profondément :

A F3 :

les deux mains en l’air, paumes vers le 
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haut

à F5 

sa main appuie ses paroles, 

rit – 
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rires

à F5 : 

(appuie le mot)
répète un 

mouvement de poser les mains, paumes en bas –

Rires.

fait un 
mouvement de la main de haut en bas sur le corps, puis paume vers le haut, doigts vers 
l’avant, tournée vers l’extérieur
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lève le doigt 

Rires. 

acquiescent. 

(appuie le mot)

Rires et brouhaha incompréhensible pour la retranscription.

Rires de l’assemblée. 

siffle –

A F1 : 

pose sa tête dans sa main
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(appuie le mot)

A l’intention du 
chercheur :

faculté faculté

rit.

rit.  

Rires. 

Rires. 

Rires. 

(ton ferme).
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Rires.

, les bras croisés

décroise les bras  rires.

Rires dans l’assemblée. 

Rires. 

Conclusion et discussion avec le modérateur 

[…] 

Fin de l’enregistrement 

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)



 

 

MOREAU BERNARD 
(CC BY-NC-ND 2.0)


