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Résumé – Contexte : L’acquisition des connaissances méthodologiques nécessaires à la lec-
ture critique d’articles scientifiques (LCA) est potentiellement peu motivante pour les étudiants
en médecine. But : Décrire la motivation des étudiants en médecine pour la LCA et étudier
l’impact de celle-ci sur leur performance. Méthodes : Tous les étudiants inscrits en DCEM4
à Strasbourg et à Nancy ont été invités à remplir un auto-questionnaire standardisé en ligne.
Cinq composantes motivationnelles ont été explorées : la motivation intrinsèque (MI), la moti-
vation extrinsèque (ME), la perception de la valeur de la tâche (PVT), la perception d’auto-
nomie et de contrôle (PCO) et le sentiment d’efficacité personnelle (SEP). La performance était
mesurée par le score (note) obtenu à l’examen de LCA à Strasbourg et par le rang de classement
aux épreuves classantes nationales (ECN). Résultats : Au total, 205 questionnaires ont été
complétés, soit une participation de 35,4 %. La ME était plus importante que la MI (médiane
de 5,00 versus 3,67). La PCO était à un niveau assez élevé (médiane de 4,67), suivie de la PVT
(médiane de 4,00) et du SEP (médiane de 3,33). Seul le SEP était corrélé de manière signi-
ficative au score de LCA à Strasbourg (coefficient de corrélation 0,242, p = 0,018). Cette asso-
ciation n’était plus significative lorsque l’on considérait le rang de classement aux ECN (p =
0,363). Conclusions : Le SEP était la composante motivationnelle la plus altérée pour la
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LCA. Ceci dégage des perspectives d’actions pédagogiques pour renforcer la qualité des
apprentissages réalisés par les étudiants dans le domaine de la LCA.

Abstract – Background: Although learning methodological principles is a prerequisite for
effective critical reading of scientific articles (CRA), this may also lead to low motivation
among medical students. Objective: Describing the motivation of medical students for CRA
and assessing its impact on student performance. Material and methods: All sixth year
medical students enrolled in Strasbourg and Nancy (France) were invited to fill out an online
standardized self-administered questionnaire. Five motivational components were examined:
intrinsic goal orientation (IGO), extrinsic goal orientation (EGO), task value (TV), control of
learning beliefs (CLB) and self-efficacy for learning and performance (SELP). Performance
was measured using scores in the previous CRA exam in Strasbourg, and the ranking in the
French “Épreuves Classantes Nationales” (ECN) (national ranking exams). Results: A total
of 205 questionnaires were completed, i.e. a 35.4% participation rate. The EGO ranked
higher than the IGO (median of 5.00 versus 3.67). The CLB level was somewhat high
(median of 4.67), followed by the TV (median of 4.00) and the SELP (median of 3.33). The
SELP was the only component statistically correlated with the CRA exam performance in
Strasbourg (correlation coefficient of 0.242, p = 0.018). This association was not significant
when taking into account the ECN ranking (p = 0.363). Findings: The SELP was the most
altered motivational component with respect to CRA. It provides opportunities to implement
motivating teaching strategies in order to improve ACR learning among medical students.
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Contexte et problématique

Dans le contexte d’un exercice de la médecine basé
sur les preuves, les médecins doivent se tenir infor-
més des derniers développements concernant leurs
pratiques, notamment grâce à la lecture d’articles
scientifiques. Cependant, la lecture de tels articles
nécessite certaines compétences en épidémiologie et
en biostatistique, qui font souvent défaut chez les
internes, comme cela a été récemment souligné dans
une étude américaine[1]. En effet, la bonne compré-
hension des études de cohorte, des études cas-témoin
ou des études transversales peut nécessiter certaines
connaissances spécifiques à l’épidémiologie. Par
ailleurs, la lecture d’articles portant sur l’évaluation
d’un traitement, d’une procédure diagnostique ou sur
l’estimation d’un pronostic peut faire appel à des
compétences en méthodologie pour l’interprétation
des tests statistiques, la discussion d’éventuels biais
et l’appréciation de la généralisabilité des résultats à
la pratique clinique.

En France, les étudiants en médecine sont prépa-
rés à critiquer de façon autonome leur documentation
professionnelle dans le cadre de l’enseignement de la
© 2014 EDP Sciences / SIFEM
lecture critique d'article (LCA)[2]. Les épreuves clas-
santes nationales (ECN), qui ont pour but de classer
les étudiants à l’issue du deuxième cycle des études
médicales (DCEM) comportent depuis l’année 2009,
en plus des dossiers cliniques, une épreuve de
LCA[3]. Cette épreuve, qui compte pour 10 % du
score global depuis 2010, exerce un effet notable sur
la performance des étudiants, permettant à certains de
gagner ou de perdre de nombreuses places d’une
manière comparable aux dossiers cliniques tradition-
nels[4,5]. Les enjeux liés à la formation à la LCA sont
donc majeurs en France, et ceci à un double niveau :
performance aux ECN d’une part et entretien des
compétences dans le cadre de la pratique autonome
d’autre part.

Malgré ces enjeux, l’apprentissage de la LCA
n’a été proposé que récemment aux étudiants en
médecine. De plus, les connaissances méthodolo-
giques nécessaires à la pratique de cet exercice (épi-
démiologie, biostatistique) peuvent sembler éloi-
gnées de celles nécessaires à la pratique clinique, ce
qui provoque souvent une réaction de défiance de la
part des étudiants, pouvant se traduire par un manque
de motivation.
Pédagogie Médicale 2014; 15(4)
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Or, la motivation, c’est à dire les facteurs internes
et/ou externes à l’origine de l’engagement en forma-
tion et de l’investissement dans les activités
d’apprentissage[6] est un déterminant majeur de la
qualité des apprentissages et du niveau de perfor-
mance atteint. Parmi les composantes de la motiva-
tion, on distingue habituellement la motivation intrin-
sèque (moteur de la réalisation d’un acte dont
l’individu retire du plaisir ou de la satisfaction) et la
motivation extrinsèque (moteur de la réalisation d’un
acte en vue de l’obtention d’une récompense ou de
l’évitement d’une sanction)[6]. À partir de ces deux
composantes, Ryan et Deci ont défini le degré d’auto-
détermination, construit dont la valeur est d’autant
plus importante que la motivation intrinsèque est éle-
vée[7]. Les travaux issus de la théorie de l’autodéter-
mination ont par ailleurs montré qu’il existe une cor-
rélation entre le degré d’autodétermination et les
conséquences positives en terme d’implication, de
flexibilité cognitive, de persévérance et de perfor-
mance dans les activités entreprises, notamment
celles liées à l’apprentissage[6].

Dans ce contexte, ce travail de recherche avait
pour objectif de décrire la motivation des étudiants en
médecine pour l’apprentissage des principes d’épidé-
miologie et de biostatistique nécessaires à la pratique
de la LCA, et d’étudier les associations entre les dif-
férentes composantes de la motivation et la perfor-
mance des étudiants.

Méthodes

La population étudiée comportait tous les étudiants
en quatrième année du deuxième cycle des études
médicales (DCEM4) inscrits à la faculté de médecine
de Strasbourg et de Nancy pour l’année universitaire
2012-2013. Ces étudiants ont été invités à remplir un
questionnaire auto-administré en ligne via un mes-
sage électronique personnalisé. En cas de non-
réponse, deux relances ont été réalisées.

Dans le cadre de ce travail de recherche, nous
nous sommes intéressés à la motivation des étudiants
pour l’apprentissage des compétences en épidémio-
logie et biostatistique nécessaires à la LCA. Le
© 2014 EDP Sciences / SIFEM
niveau de motivation a été mesuré au moyen d’une
version adaptée en français du questionnaire « Moti-
vated Strategies for Learning Questionnaire »
(MSLQ) développé par Pintrich et al.[8]. En plus de
la motivation intrinsèque (MI) et de la motivation
extrinsèque (ME), trois composantes ont été explo-
rées[6,9] :
– La perception de la valeur de la tâche (PVT), qui

traduit le jugement que porte l’apprenant sur l’in-
térêt à réaliser une activité au regard de ses objec-
tifs et de ses attentes.

– La perception d’autonomie et de contrôle (PCO),
qui correspond au degré de contrôle qu’un appre-
nant croit exercer sur le déroulement d’une activité.

– Le sentiment d’efficacité personnelle (SEP), qui
traduit la croyance que possède un individu à
l’égard de ses compétences pour atteindre un but.

Comme le questionnaire était auto-administré
par voie électronique, nous avons minimisé le risque
de réponses incomplètes en proposant aux étudiants
une version réduite du questionnaire à 15 items
(contre 26 pour la version originale du MSLQ). Le
choix des questions s’est fondé sur les résultats de
l’étude de validation du MSLQ, en retenant les trois
questions qui exploraient le mieux les différentes
composantes étudiées[8]. Pour chaque question, les
étudiants devaient renseigner leur degré d’accord
avec les affirmations proposées sur une échelle de
Likert graduée de 1 (pas du tout d’accord) à 7 (tout à
fait d’accord). Les valeurs des différentes compo-
santes ont été obtenues en calculant la moyenne des
questions correspondantes, un score élevé traduisant
une valeur élevée pour la composante motivation-
nelle explorée[8]. Les questionnaires ont été complé-
tés en ligne du 08 mai 2013 au 28 mai 2013.

La performance des étudiants a été mesurée via
le rang de classement obtenu lors des ECN de 2013.
Ces données ont été obtenues par confrontation de
l’état civil des étudiants aux résultats publiés par le
Centre national de gestion[10]. Cependant, comme le
rang de classement aux ECN mesure principalement
la performance des étudiants aux dossiers cliniques,
qui comptent pour 90 % du score global, nous avons
recherché une mesure plus spécifique de la perfor-
mance des étudiants pour la LCA. Nous avons ainsi
également utilisé les scores (improprement appelés
Pédagogie Médicale 2014; 15(4)
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notes) d’examen de LCA obtenus par les étudiants en
DCEM4 à Strasbourg, les scores des étudiants à
Nancy n’étant pas disponibles.

Une analyse statistique descriptive de la partici-
pation a été réalisée dans un premier temps. Les
caractéristiques des répondants ont été comparées à
celles des non-répondants afin d’évaluer la présence
d’un biais de sélection. Ces comparaisons ont été réa-
lisées en utilisant le test du chi-deux ou le test de la
somme des rangs de Wilcoxon (Mann-Whitney) en
fonction du type de variable considéré. La distribu-
tion des valeurs des composantes de la motivation ne
suivant pas tout à fait une loi normale, ces distribu-
tions ont été décrites en utilisant la médiane et l’inter-
valle interquartile. Les associations entre les diffé-
rentes composantes de la motivation et, d’une part,
les scores obtenus à l’examen de LCA de Strasbourg,
et, d’autre part, le rang de classement aux ECN, ont
été étudiées par l’estimation du coefficient de corré-
lation de Spearman. Le questionnaire en ligne a été
administré au moyen du logiciel LimeSurvey et
l’analyse statistique a été réalisée via le logiciel SAS
version 9.2 (SAS Institute, Cary, North Carolina).

Résultats

Au total, 579 étudiants en DCEM4 ont été invités à
participer à cette étude. Parmi eux, 205 (35,4 %) ont
complété le questionnaire, dont respectivement 104
et 101 étudiants étaient inscrits dans les facultés de
médecine de Strasbourg et de Nancy. Chez les parti-
cipants, la proportion de femmes était de 60 %, l’âge
médian de 25 ans (intervalle interquartile 24-25 ans)
et le rang de classement médian aux ECN était 4 013
(intervalle interquartile 2 564–5 970).

Les caractéristiques des non-répondants étaient
similaires concernant la faculté de médecine d’ori-
gine (test du chi-deux p = 0,20), le sexe (test du chi-
deux p = 0,88), et le rang de classement aux ECN (test
de Wilcoxon p = 0,52). L’âge était sensiblement plus
élevé chez les non-participants (test de Wilcoxon p =
0,01), les étudiants les plus âgés ayant un peu moins
participé à cette étude (âge médian 25 ans, intervalle
interquartile 24-26 ans).
© 2014 EDP Sciences / SIFEM
Les résultats obtenus pour les différentes compo-
santes de la motivation figurent dans le tableau I. La
motivation extrinsèque était plus importante que la
motivation intrinsèque, avec une médiane de scores
de 5,00 versus 3,67. En ce qui concerne les autres
composantes de la motivation, la perception d’auto-
nomie et de contrôle était la plus forte (médiane de
4,67), suivie de la perception de la valeur de la tâche
(médiane de 4,00). Le sentiment d’efficacité person-
nelle était la composante motivationnelle la plus alté-
rée, avec un score médian de 3,33. Ces résultats
étaient retrouvés de manière similaire à Strasbourg et
à Nancy (résultats non détaillés).

Les corrélations entre ces différentes compo-
santes et les résultats obtenus lors de l’examen de
LCA par les étudiants de Strasbourg figurent dans le
tableau II. Seul le SEP était corrélé de manière statis-
tiquement significative, les étudiants étant d’autant
plus performants que leur SEP était élevé (coefficient
de corrélation de Spearman 0,242, p = 0,018). La
motivation extrinsèque semblait également jouer
positivement sur la performance des étudiants (coef-
ficient de corrélation 0,118) sans toutefois atteindre
la significativité statistique (p = 0,249).

Lorsque l’on s’intéresse à la performance mesu-
rée par le rang de classement obtenu aux ECN
(table 3), aucune des composantes de la motivation
n’était plus associée à la performance de manière sta-
tistiquement significative. En particulier, le coeffi-
cient de corrélation de la perception d’efficacité avait
une valeur très proche de zéro (0,066, p = 0,363). La
motivation extrinsèque était la composante la plus
associée au rang de classement, sans pour autant que
cette association soit significative (coefficient de cor-
rélation 0,129, p = 0,077).

Discussion

Cette étude montre que la composante motivation-
nelle la plus altérée chez les étudiants en médecine
pour la pratique de la LCA est le sentiment d’effica-
cité personnelle. Ceci avait des conséquences en
termes de performance, les étudiants avec une
meilleure perception d’efficacité ayant obtenu de
meilleurs scores à l’examen de LCA à Strasbourg.
Pédagogie Médicale 2014; 15(4)
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D’une manière attendue, nous avons trouvé que
le niveau de motivation extrinsèque était supérieur à
celui de la motivation intrinsèque. Ceci s’explique
volontiers par le contexte des ECN, dans la mesure où
les résultats de ces épreuves conditionnent le choix de
la spécialité et du lieu d’exercice des futurs prati-
ciens. Ceci constitue une source de motivation extrin-
sèque importante. Plus étonnamment, la ME semblait
davantage associée à la performance que la MI. Ceci
pourrait sembler aller à l’encontre de la théorie de
l’autodétermination, où un niveau de motivation
intrinsèque élevé est théoriquement associé à de

Tableau I. Composantes de la motivation des étudiants en DC
et biostatistique nécessaires à la LCA (n = 205).

Composante

Motivation intrinsèque (MI)

Motivation extrinsèque (ME)

Perception de la valeur de la tâche (PVT)

Perception de contrôle (PCO)

Sentiment d’efficacité personnelle (SEP)

IC 95 %, Intervalle de confiance à 95 %.
LCA : Lecture critique d’article ; DCEM4 : quatrième anné

Tableau II. Corrélations entre les composantes de la motivation
DCEM4 de Strasbourg (n = 96*).

Coefficients de corréla-
tion de Spearman (p)

Score de
LCA

MI

Score de LCA 1

MI
–0,012
(0,904)

1

ME
0,118

(0,249)
0,233

(0,022)

PVT
–0,024
(0,816)

0,565
(<0,001)

PCO
–0,004
(0,973)

0,323
(0,001)

SEP
0,242

(0,018)
0,393

(<0,001)

* Le score obtenu à l’examen de LCA n’était pas disponibl
LCA : Lecture critique d’article ; DCEM4 : Quatrième
Motivation intrinsèque ; ME : Motivation extrinsèque ;
Perception de contrôle ; SEP : Sentiment d’efficacité perso
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meilleures performances en termes d’apprentis-
sage[6]. Il est toutefois utile de souligner qu’il existe,
telles que décrites dans la littérature, différentes
sources de régulation de la ME (externe, introjectée
et identifiée) correspondant à des niveaux croissants
d’autodétermination[6]:
– La régulation externe, qui correspond à la défini-

tion communément admise de la ME (recherche de
récompenses et évitement de sanctions).

– La régulation introjectée, qui provoque des com-
portements dictés par la représentation que se fait
l’individu de leurs conséquences dans un registre

EM4 pour l’apprentissage des compétences en épidémiologie

Médiane
Intervalle

interquartile
3,67 [2,67–4,33]

5,00 [4,00–6,00]

4,00 [3,00–5,00]

4,67 [4,00–5,33]

3,33 [2,67–4,33]

e du deuxième cycle des études médicales.

et les scores obtenus à l’examen de LCA par les étudiants en

ME PVT PCO SEP

1

0,283
(0,005)

1

0,400
(<0,001)

0,293
(0,004)

1

0,360
(<0,001)

0,248
(0,015)

0,376
(<0,001)

1

e pour 8 étudiants à Strasbourg.
année du deuxième cycle des études médicales ; MI,
PVT : Perception de la valeur de la tâche ; PCO :

nnelle.
Pédagogie Médicale 2014; 15(4)
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psychoaffectif (par exemple, privilégier l’internat
de chirurgie par crainte d’être mal vu par son en-
tourage familial, constitué de chirurgiens).

– La régulation identifiée, qui se caractérise par la
reconnaissance d’une valeur instrumentale aux
comportements adoptés : le sujet va participer à
une activité parce qu’elle est importante pour lui,
même si elle n’est pas nécessairement intéres-
sante. La formation devient alors l’instrument de
la réalisation des projets personnels ou profession-
nels de l’individu.

Ainsi, les ECN - passage incontournable en vue
du choix des modalités d’exercice des futurs méde-
cins - pourraient être à l’origine d’un fort niveau de
ME par régulation identifiée. Celle-ci s’accompagne-
rait d’un niveau d’autodétermination élevé, ce qui
pourrait expliquer la meilleure performance en LCA
des étudiants ayant un niveau de ME élevé.

Concernant les autres composantes motivation-
nelles, nous avons identifié que la PCO était élevée.
Ce résultat est particulièrement cohérent avec le
contrôle important dont disposent les étudiants quant
aux stratégies de gestion de l’environnement
d’apprentissage de la LCA : choix d’assister aux

Tableau III. Corrélations entre les composantes de la motivatio
en DCEM4 de Strasbourg et de Nancy (n = 190*).

Coefficients de corréla-
tion de Spearman (p)

Rang
ECN**

MI

Rang ECN** 1

MI
–0,098
(0,179)

1

ME
0,129

(0,077)
0,161

(0,027)

PVT
0,061

(0,403)
0,553

(<0,001)

PCO
–0,071
(0,329)

0,285
(<0,001)

SEP
0,066

(0,363)
0,340

(<0,001)

* Le classement aux ECN n’était pas disponible pour 15 étu
** L’opposé du rang de classement a été utilisé : les valeu
une performance plus élevée.
ECN : Épreuves classantes nationales ; DCEM4 : Quatrièm
ECN : Rang de classement aux ECN ; MI : Motivati
Perception de la valeur de la tâche ; PCO : Perception de co
© 2014 EDP Sciences / SIFEM
cours, de suivre des conférences, de participer à des
ECN blanches, etc.

La PVT se situait quant à elle à un niveau inter-
médiaire, ce qui semble traduire la bonne perception
par les étudiants de l’intérêt de disposer des connais-
sances méthodologiques pour pouvoir pratiquer la
LCA en vue de leur exercice futur. Les stratégies
d’enseignement qui ont probablement contribué à ce
résultat comportent notamment l’énoncé des buts
d’apprentissage en termes d’objectifs éducationnels
et de compétences visées[6].

Finalement, le SEP était la composante motiva-
tionnelle la plus altérée. Or, les étudiants ont plutôt
tendance à s’engager dans des tâches pour lesquelles
ils se sentent compétents et, à l’inverse, à éviter
celles pour lesquelles ils ne se sentent pas compé-
tents[9,11,12]. En effet, plus un apprenant a un SEP
élevé, plus il choisit des activités qui suscitent un
défi et lui donnent l’occasion d’entreprendre des
apprentissages complexes[13]. Par ailleurs, il aura
tendance à se fixer des objectifs élevés, à réguler ses
efforts, à persévérer en situation d’échec, et à mieux
gérer son stress et son anxiété, ce qui génère par
conséquent de meilleures performances.

n et le rang de classement obtenu aux ECN par les étudiants

ME PVT PCO SEP

1

0,311
(<0,001)

1

0,194
(0,073)

0,277
(0,001)

1

0,288
(<0,001)

0,303
(<0,001)

0,284
(<0,001)

1

diants.
rs des coefficients de corrélation supérieurs à 0 indiquent

e année du deuxième cycle des études médicales ; Rang
on intrinsèque ; ME : Motivation extrinsèque ; PVT :
ntrôle ; SEP : Sentiment d’efficacité personnelle.
Pédagogie Médicale 2014; 15(4)
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Les résultats de notre étude mettent ainsi en évi-
dence que le principal enjeu pédagogique lié à
l’apprentissage de la LCA consiste à définir des stra-
tégies visant à renforcer le SEP. Selon Bandura, la
perception qu’une personne a de sa compétence est
déterminée par quatre sources principales : ses expé-
riences ou ses performances antérieures, ses obser-
vations d’autres personnes, la persuasion verbale et
ses états psychologiques et émotifs[14]. Le SEP n’est
ainsi pas le reflet des capacités réelles de l’individu,
mais la croyance qu’il a en ses capacités. De ce fait,
plusieurs grands principes d’interventions pour-
raient être adaptés au cadre de l’enseignement de la
LCA[15] :
– Fournir des outils et des stratégies qui permet-

traient aux étudiants de s’auto-évaluer le plus jus-
tement possible. En effet, les étudiants ont parfois
des difficultés à avoir une perception réaliste de
leurs capacités à accomplir les tâches académiques
demandées. Il est ainsi primordial qu’ils n’aient
pas une vision erronée, et en particulier sous-esti-
mée, de leur véritable compétence pour la LCA.
Au-delà de la proposition d’épreuves de LCA à un
niveau local (ECN blanches, conférences), la mise
en place de la plateforme SIDES pourrait prochai-
nement fournir, au niveau national, des outils
d’autoévaluation aux étudiants, en mettant à leur
disposition des sujets corrigés issus des différentes
facultés de médecine françaises[16].

– Les enseignants de LCA ont également un rôle
capital à jouer au moyen des réflexions qu’ils
adressent aux étudiants, des réponses apportées
aux questions posées et des rétroactions offertes
aux étudiants en matière de performance. La
rétroaction sur les performances obtenues sur la
seule base d’une note étant préjudiciable pour les
étudiants en situation d’échec, il serait très utile de
proposer un bref entretien à ces étudiants, visant
notamment à définir avec eux des objectifs
d’apprentissage leur permettant de progresser, et à
souligner les aspects positifs de leur travail. Il
convient cependant de noter que la persuasion ver-
bale de la part de l’enseignement pour renforcer le
SEP peut s’avérer plus ou moins efficace selon les
étudiants.
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– Enseigner aux élèves à devenir compétents peut
être plus profitable que d’essayer de les persuader
qu’ils le sont. Il s’agit donc, pour l’enseignant, de
montrer aux étudiants comment utiliser efficace-
ment les différentes stratégies d’apprentissage, en
particulier métacognitives, dans l’optique d’amé-
liorer leur performance[6].

Ce travail de recherche présente plusieurs
limites. D’abord, la participation était de 35,4 %, ce
qui pourrait laisser entendre que seuls les étudiants
les plus motivés ont répondu au questionnaire.
Cependant, bien que les étudiants les plus âgés aient
sensiblement moins participé à cette étude, les carac-
téristiques des répondants étaient semblables à celles
des non-répondants en ce qui concerne la faculté
d’origine, le sexe et le rang de classement aux ECN,
ce qui rend peu vraisemblable l’existence d’un biais
de sélection.

Une autre limite de ce travail concerne le risque
d’altération des propriétés psychométriques du
MSLQ suite à la traduction en français et à la réduc-
tion du nombre d’items de 26 à 15. En effet, un travail
préalable d’adaptation transculturelle assorti d’une
étude de la validité du nouvel outil de mesure aurait
pu être envisagé[17]. Cependant, bien que l’étape de
rétro-traduction en anglais n’ait pas été réalisée ici, la
version traduite du MSLQ a été testée auprès de
représentants étudiants afin de vérifier la bonne com-
préhensibilité des différents items. De plus, les ques-
tions retenues correspondaient aux trois questions
qui exploraient le mieux les différentes composantes
étudiées. Enfin, les valeurs des coefficients de corré-
lation entre les dimensions retrouvées dans notre
étude sont proches de ceux de l’étude de validation
du MSLQ[8], ce qui laisse présumer une préservation
acceptable des propriété psychométriques de l’outil
utilisé.

Ensuite, comme l’examen de LCA à Strasbourg
s’est déroulé avant l’administration du questionnaire,
un lien de causalité inverse entre le score obtenu lors
de l’examen de LCA en DCEM4 et le niveau de SEP
ne peut pas être exclu. Compte tenu de l’importance
du feed-back sur cette composante de la motivation,
il est effectivement possible que le score de LCA ait
affecté le niveau de SEP. Cependant, il est très
Pédagogie Médicale 2014; 15(4)
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probable que le niveau de SEP ait été déterminé prin-
cipalement par d’autres facteurs antérieurs à cet exa-
men et itératifs, comme les notes obtenues lors des
années antérieures, les ECN blanches, l’observation
d’autres personnes et les échanges réalisés avec les
enseignants lors des diverses séances d’enseigne-
ment de la LCA.

Enfin, l’utilisation du rang de classement global
aux ECN est un critère de jugement qui manque de
spécificité pour mesurer la performance des étudiants
pour la LCA, puisque l’épreuve de LCA ne compte
que pour 10 % du score global aux ECN. Une pers-
pective intéressante de ce travail pourrait ainsi
consister en l’analyse des scores de LCA obtenus par
ces étudiants aux ECN, ce qui constituerait un critère
spécifique dans l’optique d’étudier la performance
des étudiants pour la LCA.
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