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Etudiantes, étudiants, 

 

 

 

La 7ème édition du G SET est arrivée. Ce guide est 

réalisé par des étudiants et est destiné aux étudiants. Il 

apporte un regard critique sur lôensemble des services qui 

reçoivent des externes en stage. De plus, il permet aux 

®tudiants un choix avec un maximum dôinformations 

provenant de lôexp®rience de leurs a´n®s. Chaque service 

est y analys® gr©ce ¨ une grille dô®valuation fournie par la 

facult® et refl®tant au mieux lôint®r°t du stage. Il exprime 

le sentiment de la majorité des étudiants : en effet le point 

de vue est celui dôun groupe permettant ainsi un maximum 

dôobjectivit®. 

 

 

Nous remercions les étudiants ayant répondu 

consciencieusement au questionnaire, Marie-Christine 

Legeais du bureau pédagogique, Florence Godeau de la 

scolarité, ainsi que tous ceux ayant participé de près ou de 

loin ¨ lô®laboration de ce GSET. 

 

 

Le Bureau de lôA.C.T 
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INTRODUCTION  
 

 

Les stages 

 
 Vous devez effectuer, ¨ partir du DCEM 2 jusquô¨ la fin du DCEM 4, 11 périodes de stages ainsi que 

36 gardes. 

 

 

  En DCEM 2, 4 stages (dont un dô®t®) sont ¨ effectuer dans lôann®e : 

   ¶ DCEM 2 :  I - pneumologie, oncologie ou hématologie 

     II - digestif ou locomoteur 

     III - module non intégré 

 

Ces trois stages sont à effectuer dans un ordre différent en fonction du groupe dans 

lequel vous êtes. 

 

 

  En DCEM3, 4 stages (dont un dô®t®) sont ¨ effectuer dans lôann®e : 

   ¶ DCEM 3 :  I - gynéco obstétrique 

     II - neuropsychiatrie 

     III ï pédiatrie 

 

Gynécologie et obstétrique : Stage obligatoire en DCEM3. Cette année, les groupes seront limités à 

60 personnes au lieu de 70, ce qui conduira donc ¨ chacun des 3 stages 10 ®tudiants ¨ aller dans dôautres 

services sur Bretonneau (Pharmacologie et Biochimie, services qui seront ouverts à partir de la rentrée). Les 

stages doubl®s lô®t® vont °tre supprim®s, ce qui conduira ¨ faire 4 choix de stages en d®but dôann®e, et 

permettra aux étudiants ayant été en stage de Pharmacologie ou Biochimie de faire un 4
ème

 stage en 

gynécologie. Les E.D. notés sont supprimés. 

 

 

  En DCEM 4, vous devez effectuer un stage en médecine et un stage en spécialité au premier 

semestre et de même au deuxième semestre. 

  

 Remarque : après un stage en réanimation où les gardes sont nombreuses, vous serez dispens®s dôen 

faire lors de votre prochain stage. 

  

 Les choix des stages des DCEM4 sô®tablira dans lôordre de classement des notes obtenues ¨ certaines 

épreuves écrites de DCEM2 et de DCEM3, mais pas des notes de stages, jugées trop « stages dépendantes ». 
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La répartition des stages de DCEM2 et DCEM3 

 
 Elle se fait le 22 Septembre pour les DCEM2, les 21 et 22 septembre pour les DCEM3. Vous êtes 

répartis en trois groupes égaux (A, B, C) à partir dôun premier nom tir® au sort. 

 Dans chaque groupe :  

- pour le premier stage, le choix sôeffectue par le d®but de lôalphabet 

- pour le second stage, cela commence par la fin de lôalphabet 

- enfin, pour le dernier stage, on commence par le milieu de lôalphabet 

 

 N.B : Nôoubliez pas de fournir au CHU, d¯s le d®but de votre premier stage de lôann®e, les pi¯ces 

suivantes : 

o 1 RIB ou 1 RIP 

o 1 photo dôidentit® 

o 1 photocopie de votre carte dôassur® social 

o La feuille de renseignement dûment complétée 

Le tout à renouveler tous les ans. 

 

Rémunérations 

 
 En DCEM 1, régime étudiant simple, vous ne serez pas rémunérés et, lors des stages, vous êtes 

placés sous la responsabilité de la faculté. 

 A partir de la DCEM 2, les stages sont r®mun®r®s avec une ®volution vers le statut dô®tudiant 

hospitalier. Vous changez donc de r®gime social côest-à-dire que vous ne payez plus votre cotisation à la 

SMECO ou à la LMDE lors de votre inscription à la faculté mais vous cotisez à la CPAM (Caisse primaire 

dôassurance maladie, rue Flemming, ¨ Tours, derri¯re la gare). Nôoubliez pas de r®gulariser votre situationé 

 

 

Rémunérations (source JO du 8 août 2009) 

 

¶ DCEM 2 : 1524,51 ú brut par an, soit 127,04 ú brut par mois 

¶ DCEM 3 : 2957,26 ú brut par an, soit 246,44 ú brut par mois 

¶ DCEM 4 : 3304,13 ú brut par an, soit 275,34 ú brut par mois  

¶ FFI  : 368,28 ú brut par mois 

¶ Garde : 25,79 ú brut (m°me montant pour les gardes supplémentaires) 
 

 Bien que les stages soient à temps plein, le salaire des externes est versé tous les mois. 

 

 

Validation des dipl¹mes dô I.D.E et dô A.S 

 
 Les ®tudiants ayant valid® la PCEM 2 peuvent effectuer des remplacements dôaides soignants, ainsi 

que les ®tudiants ayant valid® la DCEM 2 qui peuvent effectuer des remplacements dôinfirmiers. Il nôest 

cependant pas possible de continuer ¨ pratiquer les soins infirmiers si vous d®cidez de quitter lôuniversit®. 

 A noter ®galement quôen tant quô®tudiant salari®, le montant de lôallocation vers®e par la CAF est de 

plus de 200 ú. Nôoubliez donc pas de signaler votre changement de statut ¨ la CAF. 
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Par souci dôune plus grande pr®cision, les r®sultats sont donn®s en pourcentages. Ainsi : 

- 0% correspond à « Non » 

- 100% correspond à : 

ü « Très bien » pour les items 

o  Prise en charge le premier jour 

o Définition des objectifs de stage 

o Définition du rôle 

o Examen des patients et r®daction dôobservations 

o Analyse critique des observations rédigées 

o Participation encadrée aux prescriptions 

o Encadrement pendant le stage 

o Cours théoriques supplémentaires 

o Participation à la validation du module 

o Préparation aux ECN 

ü « Très formateur » pour les items 

o Participation encadrée aux consultations externes 

o Participation au staff et visites hebdomadaires 

o Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 

o Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 

ü  « Oui » pour les items 

o Entretien personnalisé à la fin du stage 

o Recommanderiez-vous ce stage ? 

o Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 

 

 

Abréviations (dans lôordre alphab®tique) : 

 

BGSA = Biopsie des glandes salivaires accessoires 

BOM = Biopsie ostéo-médullaire 

ECG = Electrocardiogramme 

GDS = Gaz du sang 

PL = Ponction lombaire 

IDR = Intra Dermo Reaction 

IPS = Indice de Pression Systolique 

PA = Ponction dôAcsite 

PP = Ponction Pleurale 

KT = Cathéter 

KTC = Cathéter central 
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I Hématologie Bretonneau................................................................................................... 
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H®matologie Th®rapie Cellulaire/Oncologie M®dicaleééééééé......................... 

Pneumologie 1ééééééééééééééééééééé.é.......................... 

Pneumologie 2éééééééééééééééééééé.é.é......................... 

9 

10 

11 

12 

13 

II  Chirurgie digestive Aééééééééé..ééééééé...ééé...é...é...é... 

Chirurgie digestive Cééééééééé..ééééééé...ééé...é...é...é... 

Chirurgie orthopédique 1 et 2é.ééééééééééééé...é.é...é...é......... 

Gastro-ent®rologie A ééééééééééééééééééééé...é...é....... 

Gastro-ent®rologie Béééééééééééééééééééé.é...é...é....... 

Gastro-ent®rologie Céééééééééééééééééééé.é...é...é....... 

R®animation Chirurgicaleééééééééééééé..éé.é.é.é...é...é....... 

Rhumatologie éééééééééééééééééééééé...é...é...é....... 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

21 

III  Cardiologie Aééééééééééééééééééééééé.é...é...é........ 

Cardiologie Bééééééééééééééééééééééé..é...é...é....... 

Chirurgie Maxillo-

facialeéééééééééééééééééééééééé..... 
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DCEM2 

HEMATOLOGIE  
Pr. Binet 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 4 

¶ Nombre de réponses : 24/32 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 78% 

Définition des objectifs de stage 57% 

Définition du rôle 55% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 39% 

Analyse critique des observations rédigées 39% 

Participation encadrée aux prescriptions 26% 

Encadrement pendant le stage 69% 

Cours théoriques supplémentaires 43% 

Participation à la validation du module 60% 

Préparation aux ECN 47% 

Participation encadrée aux consultations externes 62% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 47% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 38% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 35% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 48% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 52% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 52% 

 

Points positifs Aide ¨ comprendre lôoncologie et lôh®matologie 

Laisse du temps pour travailler 

Staff formateur 

Points négatifs Pas très intéressant 

Pas de prise en charge des patients 

Gestes pratiques réalisés - Myélogrammes  

- Frottis sanguins  

- GDS 

- BOM 

Formateur en théorie car peu de pratique (myélogrammes ou frottis sanguins) 
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DCEM2 

HEMATOLOGIE  
Pr. Gruel 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 4 

¶ Nombre de réponses : 24/32 

 

¶ ACCUEI L 
 

Prise en charge le premier jour 90% 

Définition des objectifs de stage 85% 

Définition du rôle 85% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 36% 

Analyse critique des observations rédigées 44% 

Participation encadrée aux prescriptions 18% 

Encadrement pendant le stage 76% 

Cours théoriques supplémentaires 81% 

Participation à la validation du module 78% 

Préparation aux ECN 64% 

Participation encadrée aux consultations externes 49% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 41% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 68% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 48% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 96% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4  

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 10h - 16h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 76% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 71% 

 

Points positifs Hémostase 

Bon encadrement 

Temps libre 

Points négatifs Hyper spécialisé 

Peu de patients 

Trop de staff 

Peu formateur 

Gestes pratiques réalisés - Myélogrammes  

- Frottis sanguins  

Stage très mitigé mais peu formateur. Beaucoup de temps libre.*  
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DCEM2 

HEMATOLOGIE ET THERAPIE CELLULAIRE (HTC)  -  
Pr. Colombat 

ONCOLOGIE MEDICALE  
Pr. Linassier 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 5 à 7 

¶ Nombre de réponses : 43/65 
 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 64% 

Définition des objectifs de stage 60% 

Définition du rôle 63% 
 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 64% 

Analyse critique des observations rédigées 57% 

Participation encadrée aux prescriptions 49% 

Encadrement pendant le stage 57% 

Cours théoriques supplémentaires 50% 

Participation à la validation du module 58% 

Préparation aux ECN 51% 

Participation encadrée aux consultations externes 45% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 58% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 62% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 49% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 9% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 10h-16h 
 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 68% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 67% 
 

Points positifs Formateur 

Compr®hension de lôh®matologie 

Chef sympathique 

Bien sur le plan humain, beaucoup de sciences humaines 

Points négatifs Hyperspécialisé 

R¹le de lôexterne mal d®fini 

Stressant en secteur stérile 

Gestes pratiques réalisés - PL (et infiltrations) 

- Pose de KTC 

- ECG 

- GDS 
 

Bon stage, très porté sur la relation médecin-patient et permettant de mieux comprendre lôh®matologie, mais 

trop spécialisé en D2 sachant que la prise en charge pour PH et internes est médiocre. Horaires flexibles 
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DCEM2 

PNEUMOLOGIE 1  
Pr. Diot 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage de pneumologie : 15-16 

¶ Nombre de réponses : 45/135 étudiants en stage de pneumologie 
 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 61% 

Définition des objectifs de stage 62% 

Définition du rôle 67% 
 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 79% 

Analyse critique des observations rédigées 78% 

Participation encadrée aux prescriptions 53% 

Encadrement pendant le stage 67% 

Cours théoriques supplémentaires 24% 

Participation à la validation du module 58% 

Préparation aux ECN 58% 

Participation encadrée aux consultations externes 44% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 74% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 83% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 64% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 76% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 10h ï 17h / 19h 
 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 96% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 93% 

 

Points positifs Formateur 

Observations détaillées  

Motivant 

Points négatifs Ambiance stressante 

Horaires contraignantes 

Pathologies redondantes 

Trop de visites 

Stage pendant les partiels 

Gestes pratiques réalisés - GDS 

- ECG 

- IDR 

- Ponctions pleurales 

- PL 

 
 

Stage formateur sur les plans pratique  (gestes techniques intéressants) et clinique nécessitant implication et 

réflexion, mais horaires contraignantes avec présence obligatoire même pendant partiels. 
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DCEM2 

PNEUMOLOGIE 2  
Pr. Carré 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage de pneumologie : 15-16 

¶ Nombre de réponses : 45/135 étudiants en stage de pneumologie 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 55% 

Définition des objectifs de stage 58% 

Définition du rôle 62% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 77% 

Analyse critique des observations rédigées 54% 

Participation encadrée aux prescriptions 57% 

Encadrement pendant le stage 62% 

Cours théoriques supplémentaires 27% 

Participation à la validation du module 58% 

Préparation aux ECN 55% 

Participation encadrée aux consultations externes 42% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 63% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 63% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 50% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 74% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 10h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 91% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 84% 

 

Points positifs Bon encadrement 

Formateur 

Gestes techniques 

Bonne ambiance 

Points négatifs Difficile émotionnellement (beaucoup de décès) 

Parfois trop peu de patients 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- Ponctions pleurales 

Stage formateur bien encadré ou règne une bonne ambiance, réalisation de gestes pratiques, mais 

émotionnellement éprouvant du fait du grand nombre de décès. 
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DCEM2 

CHIRURGIE DIGESTIVE A  
Pr. De Calan 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 9/14 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 59% 

Définition des objectifs de stage 63% 

Définition du rôle 59% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 41% 

Analyse critique des observations rédigées 37% 

Participation encadrée aux prescriptions 52% 

Encadrement pendant le stage 78% 

Cours théoriques supplémentaires 13% 

Participation à la validation du module 56% 

Préparation aux ECN 37% 

Participation encadrée aux consultations externes 78% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 74% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 56% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 44% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 67% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h30 ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 89% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 78% 

 

Points positifs Bon encadrement 

Bonne équipe 

Sutures 

Bloc 

Points négatifs Pas grand-chose à faire en dehors du bloc 

Gestes pratiques réalisés - Sutures 

Très bon stage, bon encadrement, gestes au bloc, peu de points négatifs. 
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DCEM2 

CHIRURGIE DIGESTIVE C  
Pr. Huten 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 9/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 56% 

Définition des objectifs de stage 33% 

Définition du rôle 37% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 15% 

Analyse critique des observations rédigées 26% 

Participation encadrée aux prescriptions 30% 

Encadrement pendant le stage 46% 

Cours théoriques supplémentaires 30% 

Participation à la validation du module 50% 

Préparation aux ECN 43% 

Participation encadrée aux consultations externes 70% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 78% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 75% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 44% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 44% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 9h30 ï quand on veut ! 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 67% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 56% 

 

Points positifs Bloc +++ 

Horaires flexibles (++ pour revoir son module) 

Points négatifs Pas de prise en charge de patients 

Gestes pratiques réalisés - Habillage en stérile 

- Aide au bloc 

Avis partagés. Pas de prise en charge de patients mais bien pour aller au bloc et pour revoir son module car 

horaires flexibles. 
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DCEM2 

CHIRURGIE ORTHOPEDIQUE 1 et 2  
Pr. Favard et Pr. Rosset 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 2-3 

¶ Nombre de réponses : 36/47 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 54% 

Définition des objectifs de stage 39% 

Définition du rôle 44% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 33% 

Analyse critique des observations rédigées 22% 

Participation encadrée aux prescriptions 21% 

Encadrement pendant le stage 55% 

Cours théoriques supplémentaires 27% 

Participation à la validation du module 33% 

Préparation aux ECN 29% 

Participation encadrée aux consultations externes 74% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 46% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 15% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 33% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 53% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 8h (bloc) ,10h (après 

les cours) ï fin variable 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 75% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 52% 

 

Points positifs Bloc opératoire avec possibilité de participer 

Temps libre 

Points négatifs Pas dôencadrement 

Peu de gestes 

Gestes pratiques réalisés - Aide au bloc (sutures, retrait de broches, plâtres) 

Bon stage pour les personnes motivées par la chirurgie, avec des horaires variables, mais non encadré et peu 

formateur pour les ECN. 
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DCEM2 

GASTRO-ENTEROLOGIE A  
Pr. Dorval 

Hôpital  Trousseau 
 

¶ Effectif par stage de gastro-entérologie : 9 à 11 

¶ Nombre de réponses : 28/83 en stage de gastro-entérologie 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 42% 

Définition des objectifs de stage 56% 

Définition du rôle 55% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 67% 

Analyse critique des observations rédigées 39% 

Participation encadrée aux prescriptions 45% 

Encadrement pendant le stage 39% 

Cours théoriques supplémentaires 24% 

Participation à la validation du module 46% 

Préparation aux ECN 35% 

Participation encadrée aux consultations externes 30% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 45% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 44% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 46% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 14% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou + 
 

Horaires 10h ï 18h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 69% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 82% 

 

Points positifs Stage formateur (sémiologie ++) 

Gestes techniques 

Indépendance 

Points négatifs Peu dôencadrement 

Pas de visite 

Pas de critique dôobservation 

Horaires importants 

Gestes pratiques réalisés - ponctions dôascite 

- GDS 

Stage int®ressant et formateur, mais le manque dôencadrement para´t flagrant dôo½ un investissement 

personnel important nécessaire. 
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DCEM2 

GASTRO-ENTEROLOGIE B  
Pr. Dorval 

Hôpital  Trousseau 

 

¶ Effectif par stage de gastro-entérologie : 9 à 11 

¶ Nombre de réponses : 11/83 en stage de gastro-entérologie 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 52% 

Définition des objectifs de stage 61% 

Définition du rôle 64% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 82% 

Analyse critique des observations rédigées 52% 

Participation encadrée aux prescriptions 48% 

Encadrement pendant le stage 64% 

Cours théoriques supplémentaires 9% 

Participation à la validation du module 50% 

Préparation aux ECN 50% 

Participation encadrée aux consultations externes 70% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 47% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 30% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 48% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 10% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou + 

 

Horaires 9h (10h après les cours) 

ï 16h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 82% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 82% 

 

Points positifs Consultations intéressantes 

Pathologies variés 

Points négatifs Peu dôencadrement 

Peu de médecins 

Gestes pratiques réalisés - Ponctions dôascite 

- GDS 

Très bon stage pour une vision globale de la gastroentérologie avec apprentissage de gestes techniques mais 

très peu encadré. 

 



19 

 

DCEM2 

GASTRO-ENTEROLOGIE C  
Pr. Dorval 

Hôpital  Trousseau 

 

¶ Effectif par stage de gastro-entérologie : 9 à 11 

¶ Nombre de réponses : 23/83 en stage de gastro-entérologie 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 51% 

Définition des objectifs de stage 62% 

Définition du rôle 59% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 71% 

Analyse critique des observations rédigées 45% 

Participation encadrée aux prescriptions 47% 

Encadrement pendant le stage 58% 

Cours théoriques supplémentaires 28% 

Participation à la validation du module 43% 

Préparation aux ECN 42% 

Participation encadrée aux consultations externes 25% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 54% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 46% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 45% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 17% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou plus 

 

Horaires 9h30 ï 17h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 71% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 67% 

 

Points positifs Peu stressant 

Bon encadrement par les internes 
 

Points négatifs Peu dôencadrement par les m®decins 
 

Gestes pratiques réalisés - Ponctions dôascite +++ 

- ECG 

- GDS 
 

Stage conseill® pour un premier stage de D2, lôencadrement est principalement r®alis® par les internes et 

permet de réaliser un certain nombre de gestes pratiques malgré une importante prise en charge de patients 

de chimiothérapie. 
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DCEM2 

REANIMATION CHIRURGICALE  
Pr. Fusciardi 

Hôpital Trousseau 
 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 11/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 67% 

Définition des objectifs de stage 61% 

Définition du rôle 64% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 73% 

Analyse critique des observations rédigées 58% 

Participation encadrée aux prescriptions 36% 

Encadrement pendant le stage 61% 

Cours théoriques supplémentaires 36% 

Participation à la validation du module 23% 

Préparation aux ECN 23% 

Participation encadrée aux consultations externes 3% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 23% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 36% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 47% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 82% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou + 
 

Horaires 9h30- 19h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 64% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 73% 

 

Points positifs Bon encadrement 

Beaucoup de gestes pratiques  

Bonne ambiance 

Points négatifs Prenant et stressant 

Trop spécialisé 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- Ponctions pleurales et dôascites 

Stage formateur et bien encadré avec beaucoup de gestes pratiques mais prenant et un peu trop spécialisé 

pour un stage de D2 
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DCEM2 

RHUMATOLOGIE  
Pr. Goupille 

Hôpital Trousseau 
 

¶ Effectif par stage : 9 à 11 

¶ Nombre de réponses : 59/83 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 93% 

Définition des objectifs de stage 93% 

Définition du rôle 91% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 93% 

Analyse critique des observations rédigées 84% 

Participation encadrée aux prescriptions 72% 

Encadrement pendant le stage 86% 

Cours théoriques supplémentaires 93% 

Participation à la validation du module 87% 

Préparation aux ECN 81% 

Participation encadrée aux consultations externes 66% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 75% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 83% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 79% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 26% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 9h ï 17h / 19h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 97% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100% 

 

Points positifs Bon encadrement 

Tr¯s formateur (cours th®oriques lôapr¯s-midi) 

Bonne ambiance 

Points négatifs Très prenant 

Pas de vacances 

Gestes pratiques réalisés - IPS 

- ECG 

- GDS 

- PL 

- BGSA 

 
 

Très bon stage formateur et bien encadré mais très prenant, ce qui laisse peu de temps pour le travail 

personnel. Déconseillé pendant les examens ou les vacances. 
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DCEM2 

CARDIOLOGIE A  
Pr. Charbonnier 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 6 

¶ Nombre de réponses : 36/48 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 63% 

Définition des objectifs de stage 56% 

Définition du rôle 58% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 83% 

Analyse critique des observations rédigées 66% 

Participation encadrée aux prescriptions 65% 

Encadrement pendant le stage 59% 

Cours théoriques supplémentaires 17% 

Participation à la validation du module 50% 

Préparation aux ECN 48% 

Participation encadrée aux consultations externes 9% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 72% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 74% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 54% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 0% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou plus 

 

Horaires 8h ï 18h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 88% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 91% 

 

Points positifs  Très formateur  (Bien pour apprendre son module de cardiologie) 

Gardes intéressantes 

Bonne ambiance 

Points négatifs Stressant  

Prenant 

Gestes pratiques réalisés - GDS 

- ECG 

Stage formateur et bien pour le cursus, mais stressant et prenant. 
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DCEM2 

CARDIOLOGIE B  
Pr. Babuty 

Hôpital  Trousseau 
 

¶ Effectif par stage : 6 

¶ Nombre de réponses : 35/48 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 36% 

Définition des objectifs de stage 34% 

Définition du rôle 29% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 33% 

Analyse critique des observations rédigées 26% 

Participation encadrée aux prescriptions 49% 

Encadrement pendant le stage 52% 

Cours théoriques supplémentaires 42% 

Participation à la validation du module 51% 

Préparation aux ECN 43% 

Participation encadrée aux consultations externes 22% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 77% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 25% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 55% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 6% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 4 ou 5 
 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 94% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 90% 

 

Points positifs Très formateur 

Interprétation des ECG 

Gardes formatrices 

Points négatifs Beaucoup dôECG sinon peu de choses ¨ faire 

Dr. Babuty 

Gestes pratiques réalisés - GDS 

- ECG 

- Tilt -test 

- Test marche 

Stage stressant, mal encadr®, peu de responsabilit®s, sentiment dôinutilit® mais formateur, ¨ faire. 
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DCEM2 

CHIRURGIE MAXILLO -FACIALE  
Pr. Goga 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 4 

¶ Nombre de réponses : 23/32 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 54% 

Définition des objectifs de stage 68% 

Définition du rôle 68% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 20% 

Analyse critique des observations rédigées 20% 

Participation encadrée aux prescriptions 42% 

Encadrement pendant le stage 82% 

Cours théoriques supplémentaires 39% 

Participation à la validation du module 75% 

Préparation aux ECN 78% 

Participation encadrée aux consultations externes 84% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 52% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 11% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 39% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 70% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 8h ï 18h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 83% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 87% 

 

Points positifs Participation active au bloc 

Bon encadrement 

Bonne ambiance 

Points négatifs Très prenant et fatigant 

Gestes pratiques réalisés - Sutures +++ 

- Exérèse de tumeurs cutanées 

Très intéressant pour ceux qui veulent faire de la chirurgie. Bonne ambiance, encadrement actif mais très 

prenant. 
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DCEM2 

CORAD 
Pr. Calais 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 11/16 
 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 58% 

Définition des objectifs de stage 48% 

Définition du rôle 52% 
 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 82% 

Analyse critique des observations rédigées 55% 

Participation encadrée aux prescriptions 64% 

Encadrement pendant le stage 64% 

Cours théoriques supplémentaires 6% 

Participation à la validation du module 0% 

Préparation aux ECN 12% 

Participation encadrée aux consultations externes 94% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 52% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 48% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 55% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 0% 

Recrutement des patients spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 9h-15h hospitalisation, 

18h30 consultations 
 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 92% 

 

Points positifs Bonne approche du patient 

Pathologies variées 

Consultations formatrices 

Apprentissage des différents protocoles 

Points négatifs Peu de gestes techniques 

Manque de connaissances (trop transdisciplinaire) 

Chargé en consultations 

Gestes pratiques réalisés - Examens cliniques +++ 

- TR 

- ECG 

- GDS 

- PL 

- PP 

- PA 

 
 

Très Bon stage, beaucoup de participation, contact avec le patient (diagnostic et traitement des cancers), 

consultations formatrices et bien encadrées mais trop diversifié par rapport aux connaissances de D2. 
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DCEM2 

DERMATOLOGIE  
Pr. Lorette 

Hôpital Trousseau 
 

¶ Effectif par stage : 4-5 

¶ Nombre de réponses : 25/35 
 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 67% 

Définition des objectifs de stage 61% 

Définition du rôle 62% 
 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 76% 

Analyse critique des observations rédigées 49% 

Participation encadrée aux prescriptions 56% 

Encadrement pendant le stage 63% 

Cours théoriques supplémentaires 53% 

Participation à la validation du module 61% 

Préparation aux ECN 63% 

Participation encadrée aux consultations externes 61% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 61% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 53% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 61% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 76% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 9h- 17h 
 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 88% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 85% 
 

Points positifs Bon encadrement 

Formateur 

Prise en charge de patients 

Visualisation des atteintes cutanées 

Bonne ambiance 

Points négatifs Répétitif (ulcères +++) 

Astreintes le samedi matin 

Beaucoup dôh®bergements dôautres services 

Gestes pratiques réalisés - Biopsies cutanées 

- BGSA 

- IPS 

- ECG 

- GDS 

 
 

Stage formateur et bien encadré avec une bonne prise en charge des patients, qui aide à comprendre et à 

analyser les différentes lésions. Il est toutefois répétitif (ulcères) et il y a des astreintes le samedi matin. 
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DCEM2 

SERVICE CENTRAL DE MEDECINE PHYSIQUE ET READAPTATION  
Pr. Fouquet 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 11/15 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 67% 

Définition des objectifs de stage 52% 

Définition du rôle 58% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 52% 

Analyse critique des observations rédigées 39% 

Participation encadrée aux prescriptions 36% 

Encadrement pendant le stage 67% 

Cours théoriques supplémentaires 9% 

Participation à la validation du module 12% 

Préparation aux ECN 21% 

Participation encadrée aux consultations externes 79% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 18% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 21% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 15% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 64% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 9h- 16h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 78% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 82% 

 

Points positifs Bon encadrement 

Peu prenant (horaires dépendant des consultations) 

Pas dôastreintes 

Points négatifs Peu intéressant 

Consultations rébarbatives 

Prépare peu aux examens 

Gestes pratiques réalisés - Tests de force 

- Infiltrations (rare) 

Bon stage pour les personnes motiv®es et int®ress®es par lôost®o-articulaire, bien encadré, et laissant du 

temps libre , mais très peu de gestes pratiques et prépare peu aux examens. 
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DCEM2 

OPHTALMOLOGIE  
Pr. Pisella 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 11/14 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 73% 

Définition des objectifs de stage 55% 

Définition du rôle 52% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 39% 

Analyse critique des observations rédigées 27% 

Participation encadrée aux prescriptions 45% 

Encadrement pendant le stage 82% 

Cours théoriques supplémentaires 23% 

Participation à la validation du module 79% 

Préparation aux ECN 70% 

Participation encadrée aux consultations externes 79% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 36% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 9% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 50% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 82% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 
 

Horaires 8h (bloc), 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 91% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 91% 

 

Points positifs Bon encadrement 

Bonne ambiance 

Temps libre 

Points négatifs Peu de pratique 

Peu dôobservation 

Peu de contact avec les patients 

Gestes pratiques réalisés - Retrait de corps étrangers cornéens 

- Observations à la lampe à fente 

- Aide opératoire 

Tr¯s bon stage tr¯s bien encadr® qui laisse du temps libre, mais peu de pratique malgr® lôaide op®ratoire. 
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DCEM2 

ORL 
Pr. Robier 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 11/14 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 44% 

Définition des objectifs de stage 36% 

Définition du rôle 42% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 19% 

Analyse critique des observations rédigées 13% 

Participation encadrée aux prescriptions 22% 

Encadrement pendant le stage 61% 

Cours théoriques supplémentaires 50% 

Participation à la validation du module 53% 

Préparation aux ECN 36% 

Participation encadrée aux consultations externes 89% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 56% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 31% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 56% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 25% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 8h si bloc / 9h ï assez 

libre 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 92% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 64% 

 

Points positifs Consultations externes très intéressantes 

Bonne ambiance dans lô®quipe 

Points négatifs Beaucoup de chirurgie 

Externes peu utiles 

Gestes pratiques réalisés - Naso-fibroscopies 

- Sutures au bloc 

- Examens ORL 

Très bon stage de chirurgie (surtout au 3
e
 trimestre). 
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DCEM2 

NEPHROLOGIE  
Pr. Halimi  

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 4 

¶ Nombre de réponses : 23/32 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 62% 

Définition des objectifs de stage 51% 

Définition du rôle 64% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 72% 

Analyse critique des observations rédigées 51% 

Participation encadrée aux prescriptions 46% 

Encadrement pendant le stage 59% 

Cours théoriques supplémentaires 76% 

Participation à la validation du module 26% 

Préparation aux ECN 39% 

Participation encadrée aux consultations externes 33% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 58% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 55% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 49% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 77% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h ï 16h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 55% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 52% 

 

Points positifs Intéressant 

Bon encadrement 

Transversal 

Points négatifs Néphrologie pas étudiée en D2 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

Stage int®ressant et bien encadr® mais pas adapt® ¨ la D2é 
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DCEM3 

GYNECOLOGIE  
Pr. Body  

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage de gynéco-obstétrique : 26 à 30 

¶ Nombre de réponses : 58/219 étudiant en stage de gynéco-obstétrique 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 20% 

Définition des objectifs de stage 26% 

Définition du rôle 28% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 28% 

Analyse critique des observations rédigées 22% 

Participation encadrée aux prescriptions 27% 

Encadrement pendant le stage 20% 

Cours théoriques supplémentaires 20% 

Participation à la validation du module 39% 

Préparation aux ECN 35% 

Participation encadrée aux consultations externes 66% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 24% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 13% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 22% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 25% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 
 

Horaires 8h ï variable (11h-18h) 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 62% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 58% 
 

Points positifs  Gardes et astreintes très formatrices 

Consultations externes  

Bloc opératoire 

Temps libre pour travail personnel 

Points négatifs Papiers de sortie et ECG uniquement 

Aucun encadrement, très dépendant du médecin référent 

Gestes pratiques réalisés - Aide opératoire 

- Examens gynécologiques et échographies en gardes et astreintes 

- ECG 

Stage obligatoire. Ne pas h®siter ¨ aller en consultations dôorthog®nie.  

Choisir gyn®cologie plut¹t quôobst®trique si vous pr®f®rez aller en stage. 
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DCEM3 

OBSTETRIQUE 
Pr. Body 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage de gynéco-obstétrique : 26 à 30 

¶ Nombre de réponses : 36/219 étudiant en stage de gynéco-obstétrique 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 26% 

Définition des objectifs de stage 26% 

Définition du rôle 30% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 23% 

Analyse critique des observations rédigées 11% 

Participation encadrée aux prescriptions 25% 

Encadrement pendant le stage 27% 

Cours théoriques supplémentaires 34% 

Participation à la validation du module 39% 

Préparation aux ECN 32% 

Participation encadrée aux consultations externes 65% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 31% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 26% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 26% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 24% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 à 4 
 

Horaires 8h15 ï 12h ou 18h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 55% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 55% 
 

Points positifs Gardes formatrices 

Consultations externes  

Bloc opératoire 

Points négatifs Pas dôencadrement car trop dô®tudiants (sages-femmes et externes) 

Rôle mal défini, secrétariat 

Gestes pratiques réalisés - Examens gynécologiques, frottis 

- Aide opératoire, césariennes 

- Echographies 

- ECG 

- Prises de sang 

Stage obligatoire. Lôencadrement est quasi inexistant. Les gardes sont formatrices (plus de gestes pratiques). 

Les horaires sont assez libres : à choisir plutôt que gynécologie si vous voulez passer plus de temps à la BU  
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DCEM3 

CPU 
Pr. Camus 

Hôpital de Saint-Cyr-sur-Loire  
 

¶ Effectif par stage : 5 à 7 

¶ Nombre de réponses : 33/46 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 87% 

Définition des objectifs de stage 78% 

Définition du rôle 78% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 59% 

Analyse critique des observations rédigées 56% 

Participation encadrée aux prescriptions 51% 

Encadrement pendant le stage 83% 

Cours théoriques supplémentaires 40% 

Participation à la validation du module 62% 

Préparation aux ECN 53% 

Participation encadrée aux consultations externes 44% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 66% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 55% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 49% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 94% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 9h30 - 16h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 97% 

 

Points positifs Rôle bien défini 

Autonomie 

Equipe ¨ lô®coute 

Bonne approche de la psychiatrie et de la prise en charge des patients 

Points négatifs Peu de préparation aux ECN 

Participation limitée 

Gestes pratiques réalisés 
 

Très peu : - Sismothérapie 

- ECG 

- TR  

- TV 
 

Stage intéressant avec une très bonne approche sémiologique de la psychiatrie malgré une participation 

limitée. Très bonne ambiance dans le service. 
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DCEM3 

NEUROLOGIE BABINSKI  
Pr. De Toffol 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage de neurologie : 13 à 15 

¶ Nombre de réponses : 29/114 étudiants en stage de neurologie 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 65% 

Définition des objectifs de stage 66% 

Définition du rôle 68% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 82% 

Analyse critique des observations rédigées 47% 

Participation encadrée aux prescriptions 59% 

Encadrement pendant le stage 66% 

Cours théoriques supplémentaires 39% 

Participation à la validation du module 57% 

Préparation aux ECN 52% 

Participation encadrée aux consultations externes 54% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 61% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 27% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 52% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 50% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h30- 16h à 19h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 97% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 86% 

 

Points positifs  Pathologies variées 

Prise en charge globale du patient 

Autonomie, Formateur  

Bonne ambiance 

Points négatifs Encadrement insuffisant 

Horaires 

Gestes pratiques réalisés - PL 

- GDS 

- ECG 

Bon stage très formateur mais à éviter avant les partiels 
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DCEM3 

NEUROLOGIE BABINSKI HdJ  
Pr. De Toffol 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage de neurologie : 13 à 15 

¶ Nombre de réponses : 11/114 étudiants en stage de neurologie 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 61% 

Définition des objectifs de stage 61% 

Définition du rôle 73% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 85% 

Analyse critique des observations rédigées 55% 

Participation encadrée aux prescriptions 55% 

Encadrement pendant le stage 64% 

Cours théoriques supplémentaires 39% 

Participation à la validation du module 57% 

Préparation aux ECN 55% 

Participation encadrée aux consultations externes 40% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 47% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 18% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 67% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 22% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 4 ou 5 
 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100% 

 

Points positifs Autonomie 

Rédaction des courriers 

Important pour la sémiologie 

Bon encadrement 

Bonne équipe 

Points négatifs Trop spécialisé 

Gestes pratiques réalisés - PL+++ 

- GDS 

- Biopsies cutanées 

Bon stage très formateur 
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DCEM3 

NEUROLOGIE CHARCOT  
Pr. De Toffol 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage de neurologie : 13 à 15 

¶ Nombre de réponses : 40/114 étudiants en stage de neurologie 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 70% 

Définition des objectifs de stage 67% 

Définition du rôle 67% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 88% 

Analyse critique des observations rédigées 57% 

Participation encadrée aux prescriptions 54% 

Encadrement pendant le stage 76% 

Cours théoriques supplémentaires 44% 

Participation à la validation du module 62% 

Préparation aux ECN 57% 

Participation encadrée aux consultations externes 57% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 64% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 51% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 56% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 69% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h30 (après les cours) ï 

jusquô¨ 18h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 92% 

 

Points positifs Apprentissage de la sémiologie neurologique 

Unité neuro-vasculaire (prise en charge de lôAVC) 

Points négatifs Manque de diversité (AVC +++) 

Gestes pratiques réalisés - PL 

- GDS 

- BGSA 

- ECG 

Tr¯s bon stage malgr® un manque de diversit® (AVC +++), permet dôapprendre sa s®miologie neurologique 
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DCEM3 

SERVICE UNIVERSITAIRE DE PEDOPSYCHIATRIE  
Dr. Barthelemy 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 12/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 92% 

Définition des objectifs de stage 73% 

Définition du rôle 50% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 23% 

Analyse critique des observations rédigées 33% 

Participation encadrée aux prescriptions 3% 

Encadrement pendant le stage 52% 

Cours théoriques supplémentaires 12% 

Participation à la validation du module 17% 

Préparation aux ECN 9% 

Participation encadrée aux consultations externes 69% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 36% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 56% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 12% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 82% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 9h30 - libre 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 23% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 21% 

 

Points positifs Consultations intéressantes 

Contact avec les enfants agréable 

Points négatifs Pas de pr®paration ¨ lôECN 

Pas vraiment de rôle dans le service 

Gestes pratiques réalisés Aucun 

Stage intéressant grâce au contact avec les enfants. Les horaires sont variables et il y a peu de rapport avec 

les cours. 
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DCEM3 

PSYCHIATRI E A 
Dr. Jonas 

Centre psychothérapique de Tours Sud (CPTS) 
 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 12/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 75% 

Définition des objectifs de stage 53% 

Définition du rôle 53% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et rédaction dôobservations 34% 

Analyse critique des observations rédigées 31% 

Participation encadrée aux prescriptions 33% 

Encadrement pendant le stage 56% 

Cours théoriques supplémentaires 19% 

Participation à la validation du module 36% 

Préparation aux ECN 28% 

Participation encadrée aux consultations externes 56% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 87% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 11% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 33% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 58% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 5 ou + 
 

Horaires Après les cours ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 58% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 58% 

 

Points positifs Examens somatiques compl¯tement r®alis®s par lôexterne 

Entretiens ++ 

Bonne ambiance 

Planning relativement libre 

Points négatifs Peu dôencadrement 

Objectifs peu clairs 

Beaucoup dôobservations 

Gestes pratiques réalisés - Examens somatiques  

- ECG 

- « Bobologie » 

Bon stage avec une équipe sympathique. 
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DCEM3 

PSYCHIATRIE  B 
Pr. Gaillard  

Hôpital Trousseau 
 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 11/16 

 
¶ ACCUEIL  

 

Prise en charge le premier jour 87% 

Définition des objectifs de stage 62% 

Définition du rôle 56% 

 
¶ STAGE 

 

Examen des patients et r®daction dôobservations 38% 

Analyse critique des observations rédigées 26% 

Participation encadrée aux prescriptions 41% 

Encadrement pendant le stage 81% 

Cours théoriques supplémentaires 31% 

Participation à la validation du module 51% 

Préparation aux ECN 42% 

Participation encadrée aux consultations externes 71% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 64% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 21% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 36% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 92% 

Recrutement des patients varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 0 
 

Horaires Après les cours ï 

16h/18h 

 
¶ SYNTHESE 

 

Recommanderiez-vous ce stage ? 85% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 77% 

 

Points positifs Très bon encadrement 

Intéressant 

Horaires relativement libres 

Points négatifs Pas dôentretien seul 

Observations +++ 

Gestes pratiques réalisés ECG 

Examens somatiques +++ 

Stage formateur avec des horaires plus ou moins libres. 
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DCEM3 

PSYCHIATRIE D  
Dr. Royer 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 10/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 80% 

Définition des objectifs de stage 57% 

Définition du rôle 60% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 40% 

Analyse critique des observations rédigées 33% 

Participation encadrée aux prescriptions 52% 

Encadrement pendant le stage 63% 

Cours théoriques supplémentaires 30% 

Participation à la validation du module 40% 

Préparation aux ECN 33% 

Participation encadrée aux consultations externes 52% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 70% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 48% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 30% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 100% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 5 ou + 

 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 78% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 80% 

 

Points positifs Découverte de la psychiatrie 

Bon encadrement 

Points négatifs Variables 

Gestes pratiques réalisés Aucun 

Bon stage si on aime la psychiatrie, bon encadrement. 
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DCEM3 

CHIRURGIE ORTHOPEDIQUE TRA UMATOLOGIQUE PEDIATRIQUE  
Pr. Bonnard 

Hôpital Clocheville 
 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 12/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 44% 

Définition des objectifs de stage 39% 

Définition du rôle 56% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et rédaction dôobservations 25% 

Analyse critique des observations rédigées 19% 

Participation encadrée aux prescriptions 31% 

Encadrement pendant le stage 67% 

Cours théoriques supplémentaires 22% 

Participation à la validation du module 25% 

Préparation aux ECN 19% 

Participation encadrée aux consultations externes 85% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 67% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 18% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 36% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 18% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 
 

Horaires 8h ï 17h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 58% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 58% 

 

Points positifs Bon encadrement 

Place bien définie au bloc 

Consultations formatrices 

Points négatifs Très spécialisé 

Gestes pratiques réalisés - Plâtres 

- Broches 

- Résines 

- Sutures 

- Ablation de prothèses 

Excellent stage bien encadré et très formateur pour ceux qui aspirent à la chirurgie 
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DCEM3 

CHIRURGIE PEDIATRIQUE VISCERALE  
Pr. Lardy  

Hôpital Clocheville 
 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 11/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 63% 

Définition des objectifs de stage 46% 

Définition du rôle 42% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 9% 

Analyse critique des observations rédigées 11% 

Participation encadrée aux prescriptions 3% 

Encadrement pendant le stage 45% 

Cours théoriques supplémentaires 17% 

Participation à la validation du module 45% 

Préparation aux ECN 36% 

Participation encadrée aux consultations externes 67% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 60% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 55% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 37% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 60% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 
 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 64% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 50% 

 

Points positifs Chirurgie variée  

Pathologies intéressantes 

Points négatifs Pas de participation au bloc 

Gestes pratiques réalisés - Aide au bloc (rare) 

Stage peu formateur, fr®quent sentiment dôinutilit® (surtout au bloc) mais pathologies variées et 

intéressantes. 

 

 

 

urgences. Les aspects négatifs sont le côté secrétariat et un nombre trop important de réunions. 
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DCEM3 

NEONATOLOGIE  
Pr. Saliba 

Hôpital Clocheville 
 

¶ Effectif par stage : 3-4 

¶ Nombre de réponses : 28/28 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 84 % 

Définition des objectifs de stage 75% 

Définition du rôle 76% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 66% 

Analyse critique des observations rédigées 56% 

Participation encadrée aux prescriptions 77% 

Encadrement pendant le stage 75% 

Cours théoriques supplémentaires 38% 

Participation à la validation du module 37% 

Préparation aux ECN 29% 

Participation encadrée aux consultations externes 64% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 59% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 58% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 50% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 68% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou + 
 

Horaires 9h - 15h à 18h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 61% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 64% 
 

Points positifs Très bon encadrement 

Rôle bien défini 

Nombreux gestes 

Autonomie 
 

Points négatifs Souvent r¹le dôobservateur 

Trop spécialisé 

Pas de pr®paration ¨ lôECN 

Parfois difficile psychologiquement 

Gestes pratiques réalisés - Intubations 

- KT ombilicaux 

- Sondes urinaires 

- PL 

- GDS 

- ECG 

- vaccins 

 

Stage trop spécialisé et répétitif mais idéal pour comprendre la néo natalité. Ambiance ressentie plutôt 

négative avec cependant un bon encadrement. Nombreux gestes pratiques 
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DCEM3 

NEUROLOGIE PEDIATRIQUE  
Dr. Castelnau 

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 12/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 58% 

Définition des objectifs de stage 53% 

Définition du rôle 44% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 64% 

Analyse critique des observations rédigées 39% 

Participation encadrée aux prescriptions 28% 

Encadrement pendant le stage 39% 

Cours théoriques supplémentaires 9% 

Participation à la validation du module 14% 

Préparation aux ECN 24% 

Participation encadrée aux consultations externes 61% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 41% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 45% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 33% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 58% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou + 

 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 18% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 42% 

 

Points positifs Formateur pour lôapprentissage du d®veloppement psychomoteur 

Points négatifs Hyperspécialisé 

Tr¯s peu dôencadrement 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- PL 

Stage trop spécialisé malgré un intérêt pour le développement psychomoteur, et peu encadré. Les étudiants y 

ont g®n®ralement trouv® peu dôint®r°t. 
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DCEM3 

NEUROCHIRURGIE PEDIATRIQUE  
Dr. Maheut-Lourmière  

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 1 

¶ Nombre de réponses : 4/8 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 33% 

Définition des objectifs de stage 17% 

Définition du rôle 17% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 58% 

Analyse critique des observations rédigées 25% 

Participation encadrée aux prescriptions 67% 

Encadrement pendant le stage 42% 

Cours théoriques supplémentaires 25% 

Participation à la validation du module 17% 

Préparation aux ECN 17% 

Participation encadrée aux consultations externes 50% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 50% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 25% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 67% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 100% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 4 ou 5 

Nombre de lits par externe 4 ou 5 

 

Horaires 9h ï 17h max 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 33% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 0% 

 

Points positifs Beaucoup dôautonomie 

Points négatifs Peu dôencadrement 

Gestes pratiques réalisés PL 

Très bon stage mais peu encadré et peu formateur par rapport à la pédiatrie générale. 
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DCEM3 

ONCOLOGIE PEDIATRIQUE  
Pr. Colombat 

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 9/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 81% 

Définition des objectifs de stage 70% 

Définition du rôle 67% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 63% 

Analyse critique des observations rédigées 52% 

Participation encadrée aux prescriptions 67% 

Encadrement pendant le stage 74% 

Cours théoriques supplémentaires 30% 

Participation à la validation du module 22% 

Préparation aux ECN 26% 

Participation encadrée aux consultations externes 74% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 52% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 0% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 44% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 38% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 4 ou 5 

 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 75% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 50% 

 

Points positifs Bonnes gardes 

Pratique de gestes intéressants 

Bonne ambiance 

Points négatifs Hyperspécialisé 

Gestes pratiques réalisés - PL 

- myélogrammes 

Stage hyperspécialisé mais quand même intéressant grâce aux gardes et à la pratique de certains gestes. 
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DCEM3 

PEDIATRIE A  
Pr. Chantepie 

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 4-5 

¶ Nombre de réponses : 26/34 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 83% 

Définition des objectifs de stage 41% 

Définition du rôle 79% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 82% 

Analyse critique des observations rédigées 71% 

Participation encadrée aux prescriptions 53% 

Encadrement pendant le stage 65% 

Cours théoriques supplémentaires 59% 

Participation à la validation du module 76% 

Préparation aux ECN 69% 

Participation encadrée aux consultations externes 68% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 85% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 83% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 67% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 96% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 4 à 5 

 

Horaires  

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100% 

 

Points positifs Très bon encadrement 

Poly-pathologies  

Très formateur  

Contact avec les enfants   

Points négatifs Peu dôimplication dans le service et les prescriptions 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- Vaccins 

Très bon stage de pédiatrie, formateur mais peu de gestes pratiqués. 
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DCEM3 

PEDIATRIE R  
Pr. Maurage 

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 3 à 5 

¶ Nombre de réponses : 22/32 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 82% 

Définition des objectifs de stage 76% 

Définition du rôle 75% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 89% 

Analyse critique des observations rédigées 56% 

Participation encadrée aux prescriptions 56% 

Encadrement pendant le stage 71% 

Cours théoriques supplémentaires 56% 

Participation à la validation du module 70% 

Préparation aux ECN 56% 

Participation encadrée aux consultations externes 70% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 68% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 59% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 62% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 57% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou + 

 

Horaires 9h ï 18h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100% 

 

Points positifs Gardes très formatrices 

R¹le de lôexterne bien d®fini 

Beaucoup de staff 

Ambiance agréable 

Points négatifs Répétitif (épidémies) 

Secrétariat 

Beaucoup de réunions 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

Bon stage pour aborder lôensemble de la p®diatrie. Gardes formatrices avec possibilit® de passer aux 
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DCEM3 

UNITE PEDIATRIQUE D E SOINS INTENSIFS 
Pr. Saliba 

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 3-4 

¶ Nombre de réponses : 10/23 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 76% 

Définition des objectifs de stage 61% 

Définition du rôle 58% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et rédaction dôobservations 55% 

Analyse critique des observations rédigées 27% 

Participation encadrée aux prescriptions 72% 

Encadrement pendant le stage 57% 

Cours théoriques supplémentaires 27% 

Participation à la validation du module 24% 

Préparation aux ECN 27% 

Participation encadrée aux consultations externes 56% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 61% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 24% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 52% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 100% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 8h30 - 16h30/17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 69% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 58% 

 

Points positifs Equipe très sympa 

Participation aux prescriptions 

Possibilité de sortie SAMU (hélicoptère) 

Points négatifs Peu de rôle 

Trop spécialisé 

Gestes pratiques réalisés - Pose de KT veineux ombilicaux 

Tr¯s bon stage ¨ choisir lô®t® mais où il faut vraiment être motivé et attention aux âmes sensibles 
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DCEM3 

URGENCES PEDIATRIQUES 
Dr. Pépin-Donat 

Hôpital Clocheville 
 

¶ Effectif par stage : 3 

¶ Nombre de réponses : 18/24 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 76% 

Définition des objectifs de stage 69% 

Définition du rôle 78% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 93% 

Analyse critique des observations rédigées 33% 

Participation encadrée aux prescriptions 85% 

Encadrement pendant le stage 87% 

Cours théoriques supplémentaires 24% 

Participation à la validation du module 59% 

Préparation aux ECN 56% 

Participation encadrée aux consultations externes 46% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 19% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 30% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 59% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 89% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 9h ï 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100% 

 

Points positifs Pathologies variées 

Bon encadrement 

Très formateur 

Autonomie de travail  

Bonne ambiance 

Points négatifs Trop dôexternes lôapr¯s-midi 

Stage le samedi matin 

Gestes pratiques réalisés - Plâtres +++ 

- Sutures 

- Otoscopies 

- PL 

- ECG 

 

Stage tr¯s formateur et bien encadr® o½ lôexterne est autonome. Pathologies vari®es et nombreux gestes 

pratiques. Un point négatif cependant : il faut se lever le samedi matin pour aller en stage. 
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DCEM4 

CARDIOLOGIE A  
Pr. Charbonnier 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 5-6 

¶ Nombre de réponses : 10/21 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 55,55% 

Définition des objectifs de stage 43,33% 

Définition du rôle 43,33% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 50,00% 

Analyse critique des observations rédigées 40,00% 

Participation encadrée aux prescriptions 6,67% 

Encadrement pendant le stage 33,33% 

Cours théoriques supplémentaires 10,00% 

Participation à la validation du module 30,00% 

Préparation aux ECN 36,66% 

Participation encadrée aux consultations externes 3,33% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 46,56% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff)  50,00% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 36,66% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 22,22% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 8h15 ï 13h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 70,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 70,00% 

 

Points positifs  Sémiologie 

Rapports de garde intéressants 

Points négatifs Internes débordés 

Peu de participation aux prescriptions 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

Bon stage avec des gardes intéressantes mais peu encadré. 
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DCEM4 

CARDIOLOGIE B  
Pr. Cosnay 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 5 

¶ Nombre de réponses : 9/20 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 33,33% 

Définition des objectifs de stage 25,92% 

Définition du rôle 25,92% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 18,52% 

Analyse critique des observations rédigées 18,52% 

Participation encadrée aux prescriptions 37,03% 

Encadrement pendant le stage 44,44% 

Cours théoriques supplémentaires 11,11% 

Participation à la validation du module 33,33% 

Préparation aux ECN 33,33% 

Participation encadrée aux consultations externes 7,41% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 66,66% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 22,22% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 44,44% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 33,33% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h ï 12h ou 17h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 66,67% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 77,78% 

 

Points positifs  Très formateur 

Visites intéressantes 

Points négatifs Ambiance des visites 

Gestes pratiques réalisés - ECG +++ 

- GDS 

- Tilt -tests 

Stage formateur, bonnes visites mais peu de considération pour les externes, mieux pour les D2. 
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DCEM4 

CORAD 
Pr. Calais 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 6-7 

¶ Nombre de réponses : 7/25 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 66,66% 

Définition des objectifs de stage 52,38% 

Définition du rôle 61,90% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 61,11% 

Analyse critique des observations rédigées 29,16% 

Participation encadrée aux prescriptions 47,61% 

Encadrement pendant le stage 66,66% 

Cours théoriques supplémentaires 0,00% 

Participation à la validation du module 14,28% 

Préparation aux ECN 52,38% 

Participation encadrée aux consultations externes 80,94% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 38,09% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 52,38% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 23,81% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 0,00% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h- 13h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100,00% 

 

Points positifs  Bonne prise en charge globale et palliative 

Participation aux consultations 

Points négatifs Consultations répétitives 

Gestes pratiques réalisés Très peu : ECG 

Bon stage dans une bonne ambiance, formateur et laissant du temps libre 
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DCEM4 

DERMATOLOGIE  
Pr. Lorette 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage : 9 à 11 

¶ Nombre de réponses : 13/39 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 82,04% 

Définition des objectifs de stage 69,22% 

Définition du rôle 76,92% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 74,35% 

Analyse critique des observations rédigées 46,15% 

Participation encadrée aux prescriptions 48,71% 

Encadrement pendant le stage 64,10% 

Cours théoriques supplémentaires 69,22% 

Participation à la validation du module 48,71% 

Préparation aux ECN 66,66% 

Participation encadrée aux consultations externes 27,27% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 74,35% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 64,10% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 61,53% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 91,67% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h ï 14h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 92,31% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 92,31% 

 

Points positifs  Visites avec le Pr. Lorette intéressantes 

Sémiologie 

Visualisation des pathologies 

Points négatifs Coté A : Visites tardives, début 11h - fin 14h 

Coté C : R®p®titif, H®bergement dôautres services 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- Biopsies cutanées 

Stage formateur, bien pour la visualisation des pathologies 
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DCEM4 

GERIATRIE  
Dr. Dardaine 

H¹pital  de lôErmitage 

 

¶ Effectif par stage : 8-9 

¶ Nombre de réponses : 9/33 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 81,47% 

Définition des objectifs de stage 81,47% 

Définition du rôle 81,47% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 77,77% 

Analyse critique des observations rédigées 74,07% 

Participation encadrée aux prescriptions 85,18% 

Encadrement pendant le stage 70,36% 

Cours théoriques supplémentaires 62,96% 

Participation à la validation du module 70,82% 

Préparation aux ECN 55,55% 

Participation encadrée aux consultations externes 20,83% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 76,18% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 58,33% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 50,00% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 66,67% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 à 4 

Nombre de lits par externe 5 ou + 

 

Horaires 8h30 ï 17h (ou 13h si 

temps partiel) 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100,00% 

 

Points positifs  Autonomie 

Formateur pour les prescriptions 

Points négatifs Peu dôencadrement 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- MMS 

Stage formateur qui aide au développement de lôautonomie, mais toutefois peu encadr®. 
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DCEM4 

GASTRO-ENTEROLOGIE C  
Pr. Dorval 

Hôpital Trousseau 

 

¶ Effectif par stage de gastro-entérologie : 2-3 

¶ Nombre de réponses : 1/10 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Insuffisant 

Définition du rôle Non 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Bien 

Analyse critique des observations rédigées Non 

Participation encadrée aux prescriptions Non 

Encadrement pendant le stage Insuffisant 

Cours théoriques supplémentaires Non 

Participation à la validation du module Insuffisant 

Préparation aux ECN Non 

Participation encadrée aux consultations externes Formateur 

Participation au staff et visites hebdomadaires Formateur 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Non 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Non 

Entretien personnalisé à la fin du stage Oui 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h45 ï 12h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Non 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Non 

 

Points positifs  Unité de soins palliatifs au sein du service 

Points négatifs Pas de rôle défini 

Externe perdu dans le service 

Gestes pratiques réalisés - Ponctions dôascite 

- ECG 

- GDS 

Stage peu intéressant. 
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DCEM4 

GASTRO- ENTEROLOGIE B (HdJ)  
Pr. Dorval 

Hopital  
 

¶ Effectif par stage de gastro-entérologie : 2-3 

¶ Nombre de réponses : 1/10 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Très bien 

Analyse critique des observations rédigées Bien 

Participation encadrée aux prescriptions Bien 

Encadrement pendant le stage Bien 

Cours théoriques supplémentaires Non 

Participation à la validation du module Non 

Préparation aux ECN Bien 

Participation encadrée aux consultations externes Formateur 

Participation au staff et visites hebdomadaires Non 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Non 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Formateur 

Entretien personnalisé à la fin du stage Non 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 4 à 5 
 

Horaires 9h - 13h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 
 

Points positifs  Consultations 

Endoscopies 

Externe autonome  

Apprentissage de rédaction de courriers et ordonnances 

Equipe soignante très sympathique 

Dr Picon, sympathique et très pédagogique 

Points négatifs Pas de visite  

Très peu de prescription à faire 

Gestes pratiques réalisés - Ponctions dôascite 

- ECG 

- GDS 

Très bon stage pré-CSCT ou pré-ECN. 
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DCEM4 

HEMATO -THERAPIE CELLULAIRE  
Pr. Colombat 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 3/8 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 88,88% 

Définition des objectifs de stage 77,77% 

Définition du rôle 77,77% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 44,44% 

Analyse critique des observations rédigées 44,44% 

Participation encadrée aux prescriptions 88,88% 

Encadrement pendant le stage 99,99% 

Cours théoriques supplémentaires 0,00% 

Participation à la validation du module 33,33% 

Préparation aux ECN 44,44% 

Participation encadrée aux consultations externes 22,22% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 77,77% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 55,55% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 33,33% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 50,00% 

Recrutement des patients Hyper spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h  - 12h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100,00% 

 

Points positifs  Bon encadrement 

Prise en charge globale du patient 

Points négatifs / 

Gestes pratiques réalisés - PL 

Bon stage, bien encadré. 
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DCEM4 

MEDECINE INTERNE A  
Pr. Couet 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 11-12 

¶ Nombre de réponses : 18/45 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 38,89% 

Définition des objectifs de stage 37,03% 

Définition du rôle 33,33% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 44,44% 

Analyse critique des observations rédigées 35,18% 

Participation encadrée aux prescriptions 27,78% 

Encadrement pendant le stage 33,33% 

Cours théoriques supplémentaires 40,74% 

Participation à la validation du module 31,37% 

Préparation aux ECN 33,33% 

Participation encadrée aux consultations externes 5,88% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 31,48% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 23,53% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 27,78% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 76,47% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 8h30- 12h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 50,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 61,11% 

 

Points positifs  Cas cliniques présentés par les externes 

Cours intéressants le matin 

Formateur sur le diabète 

Patients variés 

Points négatifs Travail de secrétariat 

Manque dôencadrement 

Pr. Jacobi 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- PL 

- Epreuves HTO 

Stage intéressant et formateur malgré un r®el manque dôencadrement. 
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DCEM4 

MEDECINE INTERNE B  
Pr. Lecomte  

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 11-12 

¶ Nombre de réponses : 18/45 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 55,55% 

Définition des objectifs de stage 50,00% 

Définition du rôle 50,00% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 55,55% 

Analyse critique des observations rédigées 47,05% 

Participation encadrée aux prescriptions 36,84% 

Encadrement pendant le stage 47,91% 

Cours théoriques supplémentaires 54,16% 

Participation à la validation du module 42,85% 

Préparation aux ECN 47,91% 

Participation encadrée aux consultations externes 31,25% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 53,33% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 51,11% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 35,55% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 87,50% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 8h30 ï 12h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 94,12% 

 

Points positifs  Beaucoup de diab¯te (apprentissage de lôendocrinologie) 

Varié  

Bonne ambiance 

Points négatifs Beaucoup de travail (prenant avant les ECN) 

Manque dôencadrement 

Gestes pratiques réalisés - IPS 

- Epreuves dôHTO 

- Tests de marche 

- ECG 

- GDS 

- PL 
 

Stage recommandé, le temps passé est rentable mais à éviter avant les ECN. 
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DCEM4 

MEDECINE INTERNE GERIATRIQUE  
Dr. Chavane 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 11-12 

¶ Nombre de réponses : 22/46 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 68,25% 

Définition des objectifs de stage 78,94% 

Définition du rôle 72,42% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 58,33% 

Analyse critique des observations rédigées 53,23% 

Participation encadrée aux prescriptions 73,33% 

Encadrement pendant le stage 72,72% 

Cours théoriques supplémentaires 68,18% 

Participation à la validation du module 65,07% 

Préparation aux ECN 62,12% 

Participation encadrée aux consultations externes 5,00% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 62,12% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 58,72% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 53,23% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 61,11 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 8h45-12h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 90,48% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 90,48% 
 

Points positifs  Formateur 

R¹le de lôexterne valorisé 

Prise en charge totale du patient 

Formateur pour les prescriptions 

Pathologies variées 

Points négatifs Peu de patients car beaucoup dôexternes 

Parfois répétitif 
 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- PL 

- MMS 

- HTO 

 
 

Bon stage formateur avant lôinternat, prise en charge de la personne âgée, mais trop peu de patients par 

externe. 
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DCEM4 

MALADIES INFECTIEUSES  
Pr. Choutet 

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 8 à 10 

¶ Nombre de réponses : 16/34 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 56,24% 

Définition des objectifs de stage 56,24% 

Définition du rôle 56,24% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 53,70% 

Analyse critique des observations rédigées 56,24% 

Participation encadrée aux prescriptions 45,83% 

Encadrement pendant le stage 54,16% 

Cours théoriques supplémentaires 60,41% 

Participation à la validation du module 54,16% 

Préparation aux ECN 52,08% 

Participation encadrée aux consultations externes 24,42% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 50,00% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 54,16% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 45,91% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 66,67% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe  1 à4 
 

Horaires 8h30 ï 13h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100,00% 

 

Points positifs  Bon encadrement 

Très formateur 

Bien pour apprendre les antibiotiques 

Points négatifs Stage prenant 

Mauvaise ambiance en période de transition 

Gestes pratiques réalisés - GDS 

- ECG 

- PL 

- IDR tuberculose 

Bon stage très formateur et bien encadré mais prenant, à éviter avant les ECN. 
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DCEM4 

MEDECINE LEGALE  AJ 
Pr. Obyrne 

Hôpital Trousseau 
 

¶ Effectif en stage : 1  

¶ Nombre de réponses : 1/1 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Très Bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Bien 

Analyse critique des observations rédigées Bien 

Participation encadrée aux prescriptions Non 

Encadrement pendant le stage Très Bien 

Cours théoriques supplémentaires Très Bien 

Participation à la validation du module Non 

Préparation aux ECN Très Bien 

Participation encadrée aux consultations externes Très formateur 

Participation au staff et visites hebdomadaires Non  

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Très formateur 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Formateur  

Entretien personnalisé à la fin du stage Oui 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 0 
 

Horaires 7h45 ï 12h à 14h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui  

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui  

 

Points positifs Equipe très sympathique 

Activit® diversifi®e (autopsies, examens de demandeurs dôasile, expertises,é) 

Points négatifs Pas de patients donc pas de lits 

Accessible aux D4 redoublants uniquement 

Gestes pratiques réalisés - Autopsies 

- Photographies 

- Rédaction de certificats 

- Examen de corps (sur place) 

Tr¯s bon stage mais il faut °tre tr¯s motiv® car beaucoup dôautoformation (lecture de livres, dôarticles, ect.). 

Ames sensibles sôabsteniré 
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DCEM4 

NEPHROLOGIE  
Pr. Halimi  

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 10 

¶ Nombre de réponses : 15/40 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 71,42% 

Définition des objectifs de stage 66,66% 

Définition du rôle 66,66% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 59,52% 

Analyse critique des observations rédigées 47,61% 

Participation encadrée aux prescriptions 40,47% 

Encadrement pendant le stage 53,33% 

Cours théoriques supplémentaires 83,33% 

Participation à la validation du module 41,02% 

Préparation aux ECN 66,66% 

Participation encadrée aux consultations externes 12,82% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 52,38% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 53,84% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 38,46% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 45,45% 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h- 12h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 78,57% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 71,43% 

 

Points positifs  Aide à comprendre la néphrologie 

Pathologies variées 

Points négatifs Recopiage de biologie 

Gestes pratiques réalisés - GDS 

- ECG 

Bon stage permettant de mieux comprendre la néphrologie et qui laisse du temps libre pour réviser les ECN. 
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DCEM4 

NEUROCHIRURGIE  AJ 
Pr. Jan 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 1 à 3 

¶ Nombre de réponses : 1/4 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations / 

Analyse critique des observations rédigées / 

Participation encadrée aux prescriptions / 

Encadrement pendant le stage / 

Cours théoriques supplémentaires / 

Participation à la validation du module / 

Préparation aux ECN / 

Participation encadrée aux consultations externes / 

Participation au staff et visites hebdomadaires / 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) / 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) / 

Entretien personnalisé à la fin du stage / 

Recrutement des patients / 

Nombre de gardes dôexterne par stage / 

Nombre de lits par externe / 

 

Horaires Le jour du bloc :  

7h55 - 12h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? / 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? /  

 

Points positifs Stage très peu prenant : bloc un matin par semaine. 

Points négatifs On nôapprend rien en stage. 

Gestes pratiques réalisés / 

 

 

 

 

 

 



68 

 

DCEM4 

NEUROPEDIATRIE  AJ 
Dr. Maheut-Lourmière  

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 1 

¶ Nombre de réponses : 1/2 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Bien 

Analyse critique des observations rédigées Bien 

Participation encadrée aux prescriptions Bien 

Encadrement pendant le stage Bien 

Cours théoriques supplémentaires Bien 

Participation à la validation du module Non 

Préparation aux ECN Non 

Participation encadrée aux consultations externes Non 

Participation au staff et visites hebdomadaires Très formateur 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Très formateur 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Très formateur 

Entretien personnalisé à la fin du stage / 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 8h45- 17h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Stage de planque en D4 

Formation en neurologie assez variée 

Points négatifs / 

Gestes pratiques réalisés - PL 
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DCEM4 

NEURORADIOLOGIE  AJ 
Pr. Cottier  

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 1 

¶ Nombre de réponses : 1/1 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Bien 

Analyse critique des observations rédigées Bien 

Participation encadrée aux prescriptions / 

Encadrement pendant le stage Très bien 

Cours théoriques supplémentaires Bien 

Participation à la validation du module / 

Préparation aux ECN Bien 

Participation encadrée aux consultations externes / 

Participation au staff et visites hebdomadaires / 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) / 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) / 

Entretien personnalisé à la fin du stage Oui 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe / 

 

Horaires 9h30 - 12h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Patients variés 

Stage passionnant pour les amateurs de radiologie et de neurologie 

Points négatifs / 

Gestes pratiques réalisés / 

Excellent stage avec des horaires modulables, très pratique pour les révisions des ECN. Formateur pour 

lôimagerie ¨ lôECN. 
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DCEM4 

ONCOLOGIE MEDICALE  
Pr. Linassier 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 5/8 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 37% 

Définition des objectifs de stage 31% 

Définition du rôle 31% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 25% 

Analyse critique des observations rédigées 19% 

Participation encadrée aux prescriptions 25% 

Encadrement pendant le stage 25% 

Cours théoriques supplémentaires 6% 

Participation à la validation du module 6% 

Préparation aux ECN 12% 

Participation encadrée aux consultations externes 19% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 12% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 12% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 6% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 19% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage  0 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 9h ï 12h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100% 

 

Points positifs  Laisse du temps libre pour bosser les cours 

Mise en valeur de la médecine sociale et de son coté psychologique 

Points négatifs Hyperspécialisé 

Dur psychologiquement 

Peu de rôle pour les externes 

Gestes pratiques réalisés - PL thérapeutiques 

- PP 

- GDS 

Stage hyperspécialisé mais qui laisse du temps libre pour bosser les ECN. 
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DCEM4 

ONCOLOGIE HdJ  
Pr. Linassier 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 4 

¶ Nombre de réponses : 3/16 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 67% 

Définition des objectifs de stage 55% 

Définition du rôle 55% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 44% 

Analyse critique des observations rédigées 33% 

Participation encadrée aux prescriptions 44% 

Encadrement pendant le stage 44% 

Cours théoriques supplémentaires 11% 

Participation à la validation du module 11% 

Préparation aux ECN 22% 

Participation encadrée aux consultations externes 33% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 22% 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 22% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 11% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 33% 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage  1 à 4 

Nombre de lits par externe 4 à 5 

 

Horaires 9h ï 14h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 0% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 0% 

 

Points positifs  Autonomie sur les prescriptions 

Points négatifs Prend beaucoup de temps 

Gestes pratiques réalisés - PL 

- ECG 

Stage moyen, qui prend beaucoup de temps. 
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DCEM4 

OPHTALMOLOGIE  
Pr. Pisella 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 1/7 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Très bien 

Définition des objectifs de stage Insuffisant 

Définition du rôle Insuffisant 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Insuffisant 

Analyse critique des observations rédigées Insuffisant 

Participation encadrée aux prescriptions Bien 

Encadrement pendant le stage Bien 

Cours théoriques supplémentaires Non 

Participation à la validation du module Non 

Préparation aux ECN Non 

Participation encadrée aux consultations externes Formateur 

Participation au staff et visites hebdomadaires Non 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Non 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Non 

Entretien personnalisé à la fin du stage Oui 

Recrutement des patients Hyperspécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 8h - 10h00 à 13h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Stage de planque 

Aide opératoire au bloc rare mais très intéressante 

Points négatifs / 

Gestes pratiques réalisés - Fonds dôîil 

- Examens à la lampe à fente 

- Biopsie de lôart¯re temporale 

-  
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DCEM4 

ORL 
Pr. Beutter 

Hôpital Bretonneau 

 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 1/7 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Non 

Analyse critique des observations rédigées Non 

Participation encadrée aux prescriptions Non 

Encadrement pendant le stage Bien 

Cours théoriques supplémentaires Non 

Participation à la validation du module Non 

Préparation aux ECN Non 

Participation encadrée aux consultations externes Très formateur 

Participation au staff et visites hebdomadaires Non 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Non 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Non 

Entretien personnalisé à la fin du stage / 

Recrutement des patients / 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires / 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Peinard (on y va quand on veut) 

Très bonne équipe 

Points négatifs / 

Gestes pratiques réalisés / 

Bon stage, surtout pour ceux qui veulent être libre pour travailler. 
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DCEM4 

PEDIATRIE A  
Pr. Chantepie 

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 2 

¶ Nombre de réponses : 1/3 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Bien 

Analyse critique des observations rédigées Insuffisant 

Participation encadrée aux prescriptions Bien 

Encadrement pendant le stage Bien 

Cours théoriques supplémentaires Non 

Participation à la validation du module Très bien 

Préparation aux ECN Très bien 

Participation encadrée aux consultations externes Très formateur 

Participation au staff et visites hebdomadaires Formateur 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Formateur 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Formateur 

Entretien personnalisé à la fin du stage / 

Recrutement des patients Varié à specialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 8h30- 17h à 19h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Equipe disponible 

Bonne ambiance de travail 

Points négatifs Cardio-pédiatrie = hyperspécialisé et peu évident ! 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

Bon stage pour ceux qui nôont pas la chance dôy aller en D3, permet dôacqu®rir quelques r®flexes simples 

mais important en p®diatrie, pour lôECN et pour la pratique future. 
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DCEM4 

PEDIATRIE R  
Pr. Maurage 

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 1-2 

¶ Nombre de réponses : 1/3 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Très bien 

Définition des objectifs de stage Très bien 

Définition du rôle Très bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Très bien 

Analyse critique des observations rédigées Très bien 

Participation encadrée aux prescriptions Très bien 

Encadrement pendant le stage Très bien 

Cours théoriques supplémentaires Très bien 

Participation à la validation du module Très bien 

Préparation aux ECN Bien 

Participation encadrée aux consultations externes Non 

Participation au staff et visites hebdomadaires Formateur 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Formateur 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Formateur 

Entretien personnalisé à la fin du stage Oui 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 0 

Nombre de lits par externe 1 à 4 

 

Horaires 8h30 ï 12h30 ou 18h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Visites 

Prise en charge par lô®quipe 

Points négatifs / 

Gestes pratiques réalisés / 

Très bon stage de D4, aussi bien en tant que futur pédiatre que de médecin généraliste. 
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DCEM4 

RADIOLOGIE PEDIATRIQUE  
Pr. Sirinelli  

Hôpital Clocheville 

 

¶ Effectif par stage : 1 

¶ Nombre de réponses : 1/3 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Bien 

Définition des objectifs de stage Très bien 

Définition du rôle Très bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Non 

Analyse critique des observations rédigées Non 

Participation encadrée aux prescriptions Non 

Encadrement pendant le stage Bien 

Cours théoriques supplémentaires Non 

Participation à la validation du module Non 

Préparation aux ECN Bien 

Participation encadrée aux consultations externes Non 

Participation au staff et visites hebdomadaires Non 

Présentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Non 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Formateur 

Entretien personnalisé à la fin du stage / 

Recrutement des patients / 

Nombre de gardes dôexterne par stage / 

Nombre de lits par externe / 

 

Horaires / 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Pas de patients donc horaires flexibles (pratique avant les ECN) 

Points négatifs Pas de patients donc ennuyeux en fin de journée 

Gestes pratiques réalisés / 

Ce stage comporte les avantages et les inconv®nients dôun stage sans patientsé 
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DCEM4 

REANIMATION MEDICALE  
Pr. Perrotin  

Hôpital Bretonneau 
 

¶ Effectif par stage : 9 à 11 

¶ Nombre de réponses : 15/39 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 71,10% 

Définition des objectifs de stage 64,44% 

Définition du rôle 60,00% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 64,44% 

Analyse critique des observations rédigées 62,22% 

Participation encadrée aux prescriptions 39,58% 

Encadrement pendant le stage 48,88% 

Cours théoriques supplémentaires 69,04% 

Participation à la validation du module 69,22% 

Préparation aux ECN 55,55% 

Participation encadrée aux consultations externes 7,14% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 53,33% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 66,66% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 60,00% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 0,00% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 5 ou + 

Nombre de lits par externe 1 à 4 
 

Horaires 8h -12h30 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 86,67% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 93,33% 
 

Points positifs  Formateur 

Pathologies variées 

Cours intégrés 

Préparation aux CSCT et ECN 

Gardes 

Points négatifs Epuisant à cause des nombreuses gardes 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- PL 

- Pose de KT 

- Intubations 

Bon stage très formateur, avec des cours intégrés et une réelle préparation aux CSCT et ECN, mais fatigant 

du fait des nombreuses gardes. A éviter avant les ECN. 
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DCEM4 

URGENCES TRAUMATOLOGIQUES  
Dr. Lanotte 

Hôpital Trousseau 
 

¶ Effectif par stage : 10-11 

¶ Nombre de réponses : 13/45 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour 69,44% 

Définition des objectifs de stage 61,11% 

Définition du rôle 69,44% 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations 59,52% 

Analyse critique des observations rédigées 54,76% 

Participation encadrée aux prescriptions 64,28% 

Encadrement pendant le stage 71,42% 

Cours théoriques supplémentaires 41,02% 

Participation à la validation du module 56,40% 

Préparation aux ECN 61,53% 

Participation encadrée aux consultations externes 25,92% 

Participation au staff et visites hebdomadaires 66,66% 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) 45,45% 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) 69,69% 

Entretien personnalisé à la fin du stage 7,69% 

Recrutement des patients Varié 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 4 ou 5 
 

Horaires 8h30 ï 12h ou 18h 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? 100,00% 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? 100,00% 

 

Points positifs  Formateur 

Encadrement 

Autonomie 

Bonne ambiance 

Points négatifs Rythme assez fatiguant : 3 jours à temps plein par semaine. 

Gestes pratiques réalisés - ECG 

- GDS 

- Perfusions 

- Intubations 

- PL 

- PP 

- PA 

 
 

Très bon stage très formateur : INCONTOURNABLE !! (Surtout avant le CSCT) 
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¶ Effectif en stage : 1 

¶ Nombre de réponses : 1/1 

 

¶ ACCUEIL  
 

Prise en charge le premier jour Très bien 

Définition des objectifs de stage Bien 

Définition du rôle Bien 

 

¶ STAGE 
 

Examen des patients et r®daction dôobservations Non 

Analyse critique des observations rédigées Non 

Participation encadrée aux prescriptions Insuffisant 

Encadrement pendant le stage Très bien 

Cours théoriques supplémentaires Non 

Participation à la validation du module Non 

Préparation aux ECN Non 

Participation encadrée aux consultations externes Formateur 

Participation au staff et visites hebdomadaires Peu formateur 

Pr®sentation orale de dossiers par lôexterne (visite ou staff) Non 

Enseignements pratiques (Sémiologie, conduite à tenir) Non 

Entretien personnalisé à la fin du stage Oui 

Recrutement des patients Spécialisé 

Nombre de gardes dôexterne par stage 1 à 4 

Nombre de lits par externe 0 

 

Horaires 8h (si bloc) ï 12h ou 

13h (si bloc) 

 

¶ SYNTHESE 
 

Recommanderiez-vous ce stage ? Oui 

Ce stage vous a-t-il paru formateur ? Oui 

 

Points positifs  Interventions chirurgicales variées 

Participation fréquente aux opérations  

Aide-opératoire (greffes) 

Très bonne ambiance 

Points négatifs Rien à faire dans le service 

Gestes pratiques réalisés - Sutures 

- Aide opératoire 

Excellent stage pour ceux qui sôorientent vers la chirurgie. 


