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AVANT-PROPOS  :  MOT DE LA D IRECTION HETSL 

Chères étudiantes, chers étudiants, 

Chères collaboratrices, chers collaborateurs, 

La direction de la HETSL tient tout d’abord à remercier chaleureusement les auteur·es de cette 

enquête et l’ensemble des étudiant·es qui ont pris part à l’enquête sur les conditions de vie et 

d’études 2025–2026. Avec un taux de participation élevé, cette démarche constitue un outil 

précieux sur lequel s’appuyer pour soutenir les efforts engagés dans l’amélioration continue 

de la formation et de l’expérience d’apprentissage étudiante. 

Les résultats montrent que notre formation repose sur des bases solides : elle suscite un 

intérêt réel, s’inscrit dans un climat d’étude globalement positif, et témoigne d’un engagement 

important des étudiant·es. Cependant, ils mettent également en évidence des points 

d’attention importants, que nous prenons pleinement au sérieux. Parmi eux : une charge de 

travail vécue comme (trop) exigeante et une organisation parfois peu lisible, un écart entre 

attentes et contenus de formation particulièrement marqué en fin de cursus, des conditions de 

vie sous contrainte avec une majorité d’étudiant·es exerçant une activité rémunérée en 

parallèle, et une situation préoccupante en matière de santé mentale et de vulnérabilité, qui 

appelle une attention renforcée.  

Ces constats ne sont ni ignorés ni relativisés. Ils confirment en partie des éléments déjà 

identifiés par l’école et viennent en approfondir la compréhension. Ils interrogent également 

certaines de nos pratiques et nous engagent collectivement à agir. 

Des démarches déjà engagées 

Plusieurs projets en cours à la HETSL répondent directement aux enjeux soulevés par 

l’enquête. Le projet « Offre de formation » vise à améliorer la cohérence du Plan d’études 

cadre, à mieux articuler les contenus entre eux, ainsi qu’à renforcer la lisibilité des 

compétences visées. Le projet « Flexibilisation » a précisément pour objectif de mieux prendre 

en compte les réalités de vie étudiante, notamment le travail en parallèle et les contraintes 

financières, en adaptant l’organisation des études en termes de charge de travail, de rythmes 

notamment. Des actions sont par exemple en cours pour permettre une meilleure anticipation 

et un échelonnement des échéances, tout en veillant à une harmonisation des consignes un 

renforcement de la coordination entre modules. Sur le plan de l’accompagnement, l’école a 

récemment renforcé ses dispositifs avec l’engagement d’une conseillère aux études en 2025 

et, dès 2027 d’une infirmière dédiée, tout en poursuivant les collaborations existantes avec les 

services de soutien externes1. Enfin, dans l’optique d’améliorer les conditions matérielles 

d’étude, la HETSL a récemment ouvert le projet « Campus 2030 » visant à adapter les 

infrastructures de l’école aux nouveaux besoins.  

 
1 https://www.hetsl.ch/organisation/soutien-a-lenseignement-et-aux-etudes et 
www.hetsl.ch/organisation/egalite-et-diversite 

https://www.hetsl.ch/organisation/soutien-a-lenseignement-et-aux-etudes
http://www.hetsl.ch/organisation/egalite-et-diversite
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Des axes d’amélioration à poursuivre et des questions ouvertes importantes 

Au-delà de ces démarches, les résultats invitent à renforcer plusieurs axes prioritaires. La 

précarité étudiante qui se développe, nous incite à poursuivre nos efforts pour soutenir celles 

et ceux confronté·es à des situations de vulnérabilité durant leurs études. Les enjeux de santé 

mentale et de santé globale constituent un signal fort, qui dépasse le cadre de l’institution , 

mais auquel celle-ci doit apporter des réponses adaptées, en renforçant à la fois l’information, 

l’accès au soutien existants et la capacité d’accompagnement.  

L’enquête ouvre aussi des questions plus larges, auxquelles nous n’avons pas encore toutes 

les réponses. Le décalage entre attentes et formation interroge la manière dont nous 

présentons et construisons une formation à la fois généraliste, professionnalisante et de 

niveau académique et dont sont réparties les responsabilités de formation entre une école et 

les futurs employeurs. Comment trouver le bon équilibre entre exigence académique et 

soutenabilité des études ? Comment mieux assumer et rendre visible la plus-value d’une 

formation HES ? Comment adapter nos règles (présence, organisation, évaluations) à une 

population étudiante qui n’est plus homogène dans ses conditions de vie ? 

Une démarche collective et progressive pour faire évoluer la formation 

La direction s’engage à ce que ces résultats ne restent pas lettre morte. Ils feront l’objet de 

discussions approfondies au sein des instances de l’école, avec les décanats, les équipes 

enseignantes et les représentant·es étudiant·es. Au-delà de ces actions, les résultats de cette 

enquête nous poussent à travailler sur plusieurs points essentiels. Il s’agira notamment 

d’améliorer la lisibilité de la formation et l’utilité des contenus théoriques dans le processus 

d’acquisition des compétences nécessaires à la pratique professionnelle et à l’exercice de la 

profession. Nous souhaitons poursuivre l’adaptation progressive du cadre de formation aux 

évolutions des conditions de vie étudiante pour la rendre plus soutenable dans la durée. Une 

réflexion doit également s’engager sur les modalités de participation aux cours et leur 

cohérence à l’échelle institutionnelle ainsi que sur les situations spécifiques à la formation 

pratique, qui n’ont pas été traitées spécifiquement dans la présente étude.  

Nous sommes convaincu·es que la qualité d’une formation repose aussi sur sa capacité à se 

questionner, évoluer et s’adapter. 

Nous remercions encore toutes les parties prenantes dans cette démarche pour la confiance 

accordée à l’institution. 

La Direction de la HETSL 
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1 INTRODUCTION  :  CONTEXTE ET OBJECTIFS  

La Haute école de travail social et de la santé délivre deux Bachelors, l’un en Ergothérapie 

(domaine santé) et l’autre en Travail social. La formation en ergothérapie est donnée 

uniquement à temps plein (6 semestres), alors que celle en travail social peut être suivie selon 

3 modalités : à temps plein (6 semestres), en emploi (8 semestres) ou à temps partiel (10 

semestres). En 2023, face au sentiment ou au constat d’un absentéisme accru des étudiant·es 

aux cours, et l’opportunité de mener une enquête ayant été rendue possible par un appel à 

projet interne à la HETSL, une première enquête a été menée entre décembre 2023 et janvier 

2024 afin de mieux comprendre les conditions de vie des étudiant·es et le rapport qu’iels 

entretiennent à leurs études. Cette première enquête a donné lieu à un premier Working Paper 

(Bitz et al., 2025). 

Les résultats de cette première enquête ayant étonné tant les porteur·euses de l’enquête que 

les différentes parties prenantes de l’école (Direction, enseignant·es, étudiant·es), qu’ils 

concernent en particulier les questions de santé ou d’intérêt pour les études selon les 

semestres d’étude concernés, l’idée de reproduire cette enquête a vite émergé. C’est qu’un 

passage unique ne permettait pas de déterminer ce qui relève d’un effet de volée ou d’un effet 

de positionnement dans le cursus. Cette enquête a pu être reconduite entre décembre 2025 

et janvier 2026, afin d’observer les possibles évolutions entre les deux vagues – sachant que 

les étudiant·es qui étaient en première année en 2023 sont, pour la plupart, en troisième année 

en 2025 – et plus largement de suivre l’évolution, ou non, des conditions de vie et d’études de 

nos étudiant·es. 

Le questionnaire mobilisé dans cette seconde enquête correspond ainsi très largement au 

questionnaire construit à l’occasion de la première enquête. Quelques petites corrections ont 

néanmoins été apportées dans la formulation de certaines questions sur la base de 

l’expérience précédente afin d’éviter les mécompréhensions observées à l’occasion de la 

première enquête. Par ailleurs, deux blocs de questions ont été ajoutés, l’un portant sur la 

santé psychique des étudiant·es, trop peu investiguée à l’occasion de la première enquête 

(avec une reprise du PHQ-9 aussi mobilisé par l’Office fédéral de la statistique dans son 

« Enquête 2024 sur la situation sociale et économique des étudiantes et étudiants » [OFS, 

2025]), ainsi que sur des éléments de trajectoire biographique des étudiant·es (parcours 

migratoire, ou non ; expérience du travail social ou du système de santé antérieurement aux 

études, ou non).  

Comme à l’occasion de la première enquête, la possibilité a été offerte aux étudiant·es 

intéressé·es de participer à une rencontre de deux heures, organisée le 15 mars 2026, afin de 

discuter de quelques résultats a priori contre-intuitifs et pour lesquels les auteur·es de 

l’enquête souhaitaient avoir un retour des étudiant·es. 5 étudiant·es en travail social ont 

répondu positivement à cette invitation. Les discussions ont permis d'approfondir les thèmes 

identifiés dans le questionnaire, enrichissant ainsi les informations obtenues.  
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2 MÉTHODE 

2.1 Population et critères d’inclusion 

Le cadre de ce sondage est constitué de l’ensemble des étudiant·es immatriculé·es en 

bachelor à la HETSL au semestre d’automne 2025-2026. Tous·tes les étudiant·es ont été 

invité·es à répondre au questionnaire, quelle que soit leur filière (travail social ou ergothérapie), 

leur modalité de formation en travail social (plein temps [PT], temps partiel [TP] ou en emploi 

[EE]) ou leur année de début de formation. 

2.2 Participation 

Le questionnaire a été administré en ligne, via la plateforme Lime Survey HETSL, entre le 27 

novembre 2025 et le 8 janvier 2026. La prise de contact avec les étudiant·es et la présentation 

du questionnaire se sont faites durant un cours en présentiel, ou, pour les étudiant·es en 

formation pratique, par courriel. L’anonymat des participant·es a été assuré et préservé, et 

leur accord pour l’utilisation de leurs réponses leur a été demandé. 

2.3 Questionnaire 

La méthodologie de la présente étude repose sur la conception d'un questionnaire, élaboré en 

étroite collaboration avec les enseignant·es de la HETSL, en prenant en compte leurs 

questionnements, inquiétudes et remarques spécifiques. De plus, l'élaboration du 

questionnaire a repris un certain nombre d’items des enquêtes de l’OFS sur les conditions de 

vie et la santé des étudiant·es des Hautes Écoles Suisses (OFS, 2009 ; OFS, 2017 ; OFS, 

2018 ; OFS, 2021 ; OFS, 2025), afin de permettre une comparaison de certains résultats.  

Comme indiqué plus haut, le questionnaire administré en 2023-2024 (Bitz et al., 2025) a été 

repris et adapté par l’équipe de recherche, à la fois pour améliorer certaines questions qui 

n’étaient pas assez précises, et pour prendre en compte les remarques des étudiant·es 

concernant certaines parties. Des questions sur la santé mentale ont notamment été ajoutées 

à l’aide d’une l’échelle de mesure des symptômes dépressifs (PHQ-9 ; Kroenke, Spitzer et 

Williams, 2001) et plus d’espaces de commentaires libres ont été mis à disposition. Une 

demande à la Commission d’éthique du canton de Vaud a été faite en date du 2 juillet 2025 

(Req-2025-00897), commission d’éthique qui a estimé que l’enquête « n'entr[ait] pas dans le 

champ d'application de la LRH et ne nécessit[ait] pas l'autorisation d'une commission d'éthique 

pour être menée ». 

La version actuelle du questionnaire comprend 46 questions, réparties dans cinq parties 

distinctes, investiguant divers aspects de la vie des étudiant·es : le rapport aux études, les 
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conditions de vie et d’études, le bien-être et la santé physique et mentale, les projections dans 

l’avenir, et une partie socio-démographique.  

2.4 Préparation des données et analyses statistiques 

Des analyses statistiques ont été effectuées à l’aide du logiciel Jamovi (version 2.4.12.0). Des 

analyses descriptives ont été conduites sur les données quantitatives (moyennes, médianes 

et écarts-types des scores, fréquences des scores et des réponses).  

Des analyses inférentielles ont également été effectuées, en utilisant les méthodes suivantes : 

tests du khi-carré, corrélations et analyses de variance (ANOVA). Différents groupes ont été 

comparés, notamment en fonction de la filière, de la volée de formation, de la modalité de 

formation en travail social (plein temps [PT], temps partiel [TP] et en emploi [EE]), du genre et 

du statut migratoire. 

Des analyses thématiques (Braun & Clark, 2006) ont été conduites sur les données 

qualitatives afin de compléter les résultats statistiques. 

Les résultats détaillés de l'étude sont présentés dans le chapitre suivant. 

 

2.5 Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 (Bitz et al., 2025) 

Afin de favoriser les comparaisons avec les résultats de la première enquête, le choix a été 

fait de rappeler ceux-ci, sous forme d’encadrés, lorsque des différences marquantes 

apparaissent. Réciproquement, l’absence d’encadré ou de référence à la première enquête 

sous différents items signifie l’absence de différence notable entre les résultats de la première 

et de cette deuxième enquête. Concernant les pourcentages, seules les différences égales ou 

supérieures à 10% ont été relevées dans la présente enquête. Pour les échelles de Likert 

(scores de 1 à 5), seules les différences égales ou supérieures à 0,25 points ont été 

présentées.
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3 RÉSULTATS 

3.1 Description de notre échantillon 

L’échantillon de notre étude est composé de 506 participant·es, tous et toutes étudiant·es 

immatriculé·es en bachelor à la HETSL, toutes années et filières confondues.  

479 étudiant·es ont répondu au questionnaire dans son intégralité, c’est-à-dire qu’iels en ont 

complété au moins une partie et ont atteint la dernière page.  

Au semestre 2025-2026, selon les statistiques internes de la HETSL, les étudiant·es en 

bachelor étaient au nombre de 996, dont 731 inscrit·es dans la filière travail social, et 265 dans 

la filière ergothérapie. 

Le taux de réponse au questionnaire est de 51%. 

3.1.1 Âge des répondant·es 

 

Graphique 1 : Âge des étudiant·es répondant·es. 

Parmi les répondant·es, 354 étudiant·es se situent dans la tranche d’âge des 19 à 25 ans, 61 

dans celle des 26 à 30 ans, 24 dans celle des 31 à 35 ans, 18 dans celle des 36 à 40 ans, 9 

dans celle des 41 à 45 ans, et 7 ont plus de 46 ans (6 non-réponses à cette question).2  

Notons également que la comparaison des groupes a révélé que les étudiant·es en 

ergothérapie sont tendanciellement plus jeunes que les étudiant·es en travail social (TS) (χ2
(2) 

 
2 Nous avons regroupé les individus de plus de 30 ans dans nos analyses afin de pallier les minces 
effectifs dans les catégories plus âgées. Une étudiante nous a également indiqué avoir 18 ans au 
moment de la passation : pour simplifier les analyses, nous l’avons mise dans la catégorie des 19-25 
ans. 

19-25 ans
75%

26-30 ans
13%

31-35 ans
5%

36-40 ans
4%

41-45 ans
2%

46 ans et +
1%
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= 9,57 ; p < 0,053). En effet, 82% des étudiant·es en ergothérapie ont entre 19 et 25 ans, alors 

qu’iels ne sont que 70% dans cette catégorie d’âge pour les étudiant·es en travail social.  

Cela peut s’expliquer par le fait qu’il existe des modalités à temps partiel ou en emploi pour la 

filière travail social. La possibilité de reprendre des études en ergothérapie après un premier 

métier ou de premières études peut être moindre. 

3.1.2 Filières des répondant·es 

 

Graphique 2 : Proportions des étudiant·es répondant·es par filière. 
 

Parmi les 506 répondant·es, 197 sont en ergothérapie et 309 en travail social. Concernant les 

modalités en travail social (TS), 229 étudiant·es sont à plein temps (PT), 11 à temps partiel 

(TP) et 43 en emploi (EE). Selon les statistiques de 2024-2025, la population totale des 

étudiant·es en travail social à la HETSL était répartie comme suit : 562 à plein temps, 54 à 

temps partiel et 115 en emploi. 

Nous avons effectué un test de Fisher (Howell et al., 2009) pour vérifier que les proportions 

des modalités en travail social de notre échantillon sont bien représentatives de notre 

population. Le test est non significatif pour les temps pleins et les en emploi (p = ns) ce qui 

indique que notre échantillon est bien représentatif de la population de l’école  pour ces deux 

modalités. En revanche, il existe une légère sous-représentativité de la modalité temps 

partiel (p = ns) : dans notre échantillon, iels constituent 4% des étudiant·es en travail social, 

contre 7% dans la population de l’école.  

Un autre test de Fisher indique également qu’il existe une sur-représentativité de la filière 

ergothérapie dans notre échantillon (p < 0.001) par rapport à la population étudiante générale. 

Les étudiant·es en ergothérapie constituent 27% de la population estudiantine de l’école, 

contre 39% dans notre échantillon. 

 
3 Une p-valeur de 0,05 signifie que nous avons 5% de chance de nous tromper lorsque l’on émet 
l’hypothèse qu’il y a un lien entre l’appartenance à la filière (TS/ergo) et l’âge. Le test est significatif si 
la p-valeur < 0,05. 

Travail Social
61%, dont

TS - Plein Temps…

TS - Temps Partiel 2%TS - En Emploi 9%

TS - Non Spécifié 5%
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3.1.3 Genre des étudiant·es 

Parmi les répondant·es, nous comptons 386 femmes (82%), 82 hommes (17%), ainsi que 4 

personnes non-binaires ou avec une autre identité de genre (1%). Par filière et dans notre 

échantillon, il y a 12% d’hommes en ergothérapie et 19% en travail social.  

La distribution des genres n’est pas significativement différente dans les deux filières 

ergothérapie et travail social (χ2
(4) = 5,92, ns.). Nous avons également effectué un test de 

Fisher pour vérifier que la proportion d’hommes et de femmes dans notre échantillon est 

représentative de celle de la population de l’école. Le résultat indique que notre échantillon 

est représentatif de la population de l’école (p = ns.).  

Notons qu’en travail social, il y a une plus grande proportion d’hommes dans la modalité en 

emploi (EE) que dans les deux autres modalités de formation.

Graphique 3 : Genre des PT.           Graphique 4 : Genre des TP.   Graphique 5 : Genre des EE. 

 

3.1.4 Statuts migratoires 

Afin d’analyser le statut migratoire des répondant·es, nous leur avons demandé les 

informations suivantes : leur pays de naissance, le/les pays de naissance de leurs deux 

parents, et le pays où la majorité de leur scolarité a été effectuée. Cette classification vise à 

distinguer le vécu migratoire personnel de l’origine familiale, en se fondant principalement sur 

le lieu de socialisation. Les catégories sont définies comme suit : 

1) Sans vécu migratoire : personnes nées en Suisse, ayant effectué la majorité de leur 

scolarité en Suisse et ayant au moins un parent né en Suisse. 

2) Descendance de parents immigrés (2ème génération) : Personnes nées en Suisse, 

scolarisées majoritairement en Suisse, dont les deux parents sont nés à l’étranger. 

3) Personnes immigrées scolarisées en Suisse (1ère génération) : Personnes nées à 

l’étranger et ayant effectué la majorité de leur scolarité en Suisse. 

4) Personnes immigrées scolarisées à l’étranger (1ère génération) : Personnes nées 

à l’étranger et ayant réalisé la majeure partie de leur scolarité hors de la Suisse. 

Femmes
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Graphique 6 : Statuts migratoires des répondant·es en travail social et en ergothérapie.  

La majorité des participant·es déclare ne pas avoir de vécu migratoire (55% en TS et 72% en 

ergothérapie). En travail social, un peu plus d’un quart des étudiant·es a répondu être 

concerné par la migration, dont 12% sont des descendant·es de personnes immigrées (2ème 

génération), 9% sont des personnes immigrées de 1ère génération scolarisées en Suisse et 

7% sont des personnes immigrées de 1ère génération scolarisées à l’étranger. Enfin, 14% des 

répondant·es n’ont pas indiqué leur statut migratoire.  

En ergothérapie, un·e étudiant·e sur cinq est concerné·e par la migration, dont 6% sont des 

descendant·es de personnes immigré·es (2ème génération), 6% sont des personnes immigrées 

de 1ère génération scolarisées en Suisse et 8% sont des personnes immigrées de 1ère 

génération scolarisées à l’étranger. Enfin, 8% des répondant·es n’ont pas indiqué leur statut 

migratoire. 

On peut également observer qu’il y a plus de personnes immigrées de 2ème génération et 

immigrées de 1ère génération scolarisé·es en Suisse en travail social.  

3.1.5 Étudiant·es par volées 

Notre échantillon comporte également plusieurs volées d’étudiant·es. La durée du cursus des 

étudiant·es en ergothérapie et en travail social à plein temps (PT) est généralement de trois 

ans. Les étudiant·es en travail social à temps partiel (TP) et en emploi (EE) se voient offrir la 

possibilité de faire leurs études sur 10 et 8 semestres respectivement.  

Nous les avons regroupé·es en trois groupes : les étudiant·es de la « 1ère volée », qui sont aux 

semestres 1-2 pour les PT et les ergothérapeutes, ou 1-3 pour les TP et EE ; celles et ceux 

de la « 2ème volée », qui sont aux semestres 3-4 pour les PT et les ergothérapeutes, ou au 

semestre 4 pour les TP et EE ; et celles et ceux de la « 3ème volée », qui sont aux semestres 

5-6 pour les PT et les ergothérapeutes, ou aux semestres 5 et plus pour les TP et EE.  
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Graphique 7 : Proportions d’étudiant·es par volée. 

 

Point d’attention 

Le questionnaire ayant été diffusé et rempli entre les mois de décembre 2025 et janvier 2026, 

cela signifie – et il convient de garder cela en tête au moment de lire les résultats – que les 

étudiant·es dit·es de 1ère volée ont connu 3 mois de formation – soit un peu moins d’un 

semestre – et n’ont ni encore expérimenté les examens de fin de premier semestre ni reçu 

d’évaluations sommatives. Les étudiant·es de 2ème volée sont, pour les TS, au milieu de leur 

première formation pratique (FP1). Iels ont connu l’entier de la première année, découvrent 

« l’alternance intégrative », mais n’ont ni encore connu les modules métiers ni les modules 

optionnels ou de recherche (MAP et TB) ; cependant, iels expérimentent la pratique, sont 

confronté·es pour la première fois à la demande d’articuler ce qu’iels ont vu en cours avec 

leurs expériences sur le terrain, dans leur posture de futur·es professionnel·les. Celles et ceux 

dit·es de 3ème volée ont terminé les modules métiers (orientations AS, ES et ASC) et terminent 

le module d’approfondissement choisi, ainsi que leur travail de bachelor. 

En ergothérapie, les étudiant·es de 1ère volée ont connu 4 mois de formation après une année 

propédeutique commune à l’ensemble des formations HES dans le domaine de la santé – soit 

un peu moins d’un semestre – et n’ont ni encore expérimenté les examens de fin de premier 

semestre ni reçu d’évaluations sommatives. Iels ont eu 5 jours d’immersion dans le milieu 

pratique. Les étudiant·es de 2ème volée ont connu l’entier de la première année, ont suivi un 

certain nombre de modules d’intervention, mais n’ont pas encore eu de formation pratique de 

longue durée ; les étudiant·es de 3ème volée ont eu deux périodes de formation pratique de 9 

et 10 semaines. Iels ont eu la plupart des modules d’intervention et ont pu participer à des 

modules à options. Iels s’apprêtent à partir pour leur dernière période de formation pratique. 

 

1ère volée
54%

2ème volée
22%

3ème volée
24%

ÉTUDIANT·ES PAR VOLÉE
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3.1.6 Rapport au travail social, à l’ergothérapie et au domaine de la santé 

Nous avons demandé aux étudiant·es si un membre de leur famille proche travaille ou 

travaillait dans le domaine du travail social et/ou dans le domaine de la santé :  

 

Graphique 8 : Pourcentages de répondant·es en travail social avec un membre de la famille travaillant 
ou ayant travaillé dans le domaine du travail social et/ou de la santé 

 

En travail social, 45% ont répondu que c’est le cas : un quart des étudiant·es (23%) ont un 

membre de leur famille proche exerçant ou ayant exercé dans le domaine du travail social, 

16% dans le domaine de la santé, 4% dans les deux, et 2% n’ont pas précisé dans quel 

domaine. 

 

Graphique 9 : Pourcentages répondant·es en ergothérapie avec un membre de la famille travaillant ou 
ayant travaillé dans le domaine du travail social et/ou de la santé 

En ergothérapie, 51% ont répondu que c’est le cas : un tiers des étudiant·es (33,5%) ont un 

membre de leur famille exerçant ou ayant exercé dans le domaine de la santé, 10% en travail 

social, 7% dans les deux, et 0,5% n’ont pas précisé dans quel domaine. 
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Nous avons également demandé aux répondant·es s’iels ont bénéficié du travail social ou de 

l’ergothérapie au cours de leur vie. Les résultats sont présentés aux graphiques 10 et 11.  

 

Graphique 10 : Étudiant·es en travail social ayant bénéficié du travail social et/ou de la santé 

Environ un tiers (36%) des étudiant·es en travail social ont bénéficié du travail social au cours 

de leur vie, 2% de l’ergothérapie, et 3% des deux à la fois.  

 

Graphique 11 : Étudiant·es en ergothérapie ayant bénéficié du travail social et/ou de la santé 

En ergothérapie, 15% des étudiant·es ont bénéficié de l’ergothérapie au cours de leur vie, 5% 

ont bénéficié du travail social et 1% des deux. 

Les différences entre les filières sont significatives : il y a proportionnellement plus 

d’étudiant·es en travail social qui ont bénéficié du travail social (χ2
(1) = 70,6, p < 0,001) et 

proportionnellement plus d’étudiant·es en ergothérapie qui ont bénéficié de l’ergothérapie (χ2
(1) 

= 15,3, p < 0,001). Celles et ceux en ergothérapie sont également plus à n’avoir bénéficié ni 

de l’un, ni de l’autre (χ2
(1) = 27,2, p < 0,001).   
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Ergothérapie 2%

Les deux 3%

Ni l'un, ni l'autre 52%

Sans réponse 7%
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3.2 Rapport aux études 

Dans cette section du questionnaire, les étudiant·es ont été interrogé·es sur leur rapport aux 

études, comprenant leurs motivations, leur satisfaction et leur implication dans leur formation. 

3.2.1 Choix de la formation 

Nous avons demandé aux étudiant·es pour quelles raisons iels ont choisi leur formation en 

leur proposant 5 items selon une échelle allant de « pas du tout d’accord » à « tout à fait 

d’accord ». Un score de 1 indique qu’iels ne sont pas du tout d’accord et un score de 5 qu’iels 

sont tout à fait d’accord avec les différentes propositions. Les scores moyens sont reportés en 

annexe (Tableau 3), et représentés ci-dessous dans le graphique 12. 

 

Graphique 12 : Comparaisons des raisons d’entrer en formation en ergothérapie et en travail social. 

Les items « intérêt pour le domaine », « aspiration professionnelle » et « bonnes chances sur 

le marché du travail » sont ceux ayant obtenu les scores les plus élevés.  

Le fait de pouvoir exercer une activité rémunérée en parallèle est très peu évalué comme un 

facteur de motivation par les étudiant·es. La filière ergothérapie considère également que la 

possibilité d’améliorer leurs chances de revenus n’a pas été importante dans le choix de leur 

formation. 

Pour chaque item de cette question, nous avons comparé les scores selon les filières, les 

modalités de formation (PT, TP et EE), ainsi que les volées de formation. Les différences entre 

les filières sont significatives pour les items « intérêt pour le domaine » (score plus haut pour 

les ergothérapeutes), « activité rémunérée à côté » et « améliorer mes chances de revenu » 

(scores plus élevés pour les TS). Nous relevons uniquement les différences significatives 

expliquant au moins 2% de la variance4. 

 
4 Le pourcentage de variance expliquée représente la proportion de la variation des scores expliquée 
par les facteurs pris en compte. Ici, par exemple, seule 3,3% de la variation des scores pour « aspiration 
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Activité rémunérée en parallèle 

En cohérence avec la réalité de la formation, la modalité de formation en travail social influence 

le degré d’accord avec cet item (voir graphique 13) : cet item est seulement important pour 

celles et ceux qui suivent leur formation en emploi (F(2,257) = 21,1, p < 0.001.). Cela explique 

14% de la variance. 

Graphique 13 : Effet de la modalité de formation sur l’item « activité rémunérée en parallèle ». 

 

Améliorer les chances de revenus 

La volée de formation explique 2,2% de la variance (F(2,486) = 5,61, p < 0.005.) : l’item est 

considéré comme un facteur de motivation seulement pour les 1ère et 3ème volées en travail 

social.  

Graphique 14 : Effet de la volée de formation sur l’item « améliorer mes chances de revenus ». 

La modalité de formation en TS explique 10% de la variance (F(2,277) = 15,2, p < 0.001.) : 

l’item est particulièrement valorisé comme facteur de motivation par les étudiant·es en emploi. 

Graphique 15 : Effet de la modalité de formation sur l’item « améliorer mes chances de revenus ». 

 
 

 

professionnelle » sont expliqués par la volée et la modalité de formation : 96,7% de la variation de ces 
scores reste inexpliquée. 
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Améliorer les chances sur le marché du travail 

Les étudiant·es en emploi évaluent également plus l’item « améliorer mes chances sur le 

marché du travail » comme un facteur de motivation important par rapport aux deux autres 

modalités (F(2,277) = 5,44, p < 0.005.). Cela explique 4% de la variance. 

 

Graphique 16 : Effet de la modalité de formation sur l’item « améliorer mes chances sur le marché du 
travail ». 

 

3.2.2 Compétences perçues comme nécessaires à la profession 

Nous avons demandé aux étudiant·es d’évaluer ce qu’il faut, à leurs yeux, pour être un·e 

bon·ne professionnel·le en leur proposant 5 items selon une échelle allant de « pas du tout 

d’accord » à « tout à fait d’accord », les scores variant de 1 (pas du tout d’accord) à 5 (tout à 

fait d’accord). Les résultats sont présentés en annexe (Tableau 4), et représentés dans le 

graphique 17. 

 

Graphique 17 : Comparaison des compétences pour être un·e bon·ne professionnel·le en TS et ergo. 

Les étudiant·es sont globalement d’accord avec les différentes propositions. Les différences 

entre les filières sont significatives pour les items : les nombreuses expériences pratiques, de 

bonnes compétences relationnelles, ainsi qu’un large bagage théorique.  

4.32
3.72 3.73

1
2
3
4
5

En emploi Plein temps Temps partiel

4.12

4.47

3.6

4.58

4.38

4.4

4.67

3.8
4.57

4.29

De nombreuses expériences
pratiques*

De bonnes compétences
relationnelles*

Un large bagage théorique*
Une capacité à apprendre et 

à s’adapter

Savoir faire face à des
situations émotionnellement

difficiles

"Pour être un·e bon·ne professionnel·le, il faut..."

Travail Social

Ergothérapie

* Différences significatives 

entre la filière Ergo et TS



Working paper LaReSS n° 9 

 23 

Parmi les 5 compétences et savoirs proposés, on voit que le bagage théorique a le plus faible 

taux d’accord de toutes les propositions. Alors que l’on pourrait penser que c’est ce qui devrait 

apparaître comme spécifique à des formations HES par rapport à des formations ES ou CFC, 

cela ne semble pas être vécu comme tel par la majorité des étudiant·es qui se projettent dans 

l’avenir professionnel, particulièrement pour celles et ceux en travail social. 

Nous avons également testé l’effet de la volée de formation et des filières sur les 5 items. Nous 

ne relevons ici que les différences significatives qui expliquent au moins 2% de la variance : 

Un large bagage théorique 

Le score est plus élevé pour les étudiant·es en ergothérapie (F(1, 489) = 15,10, p<0,001). La 

filière explique 3% de la variance, et il existe également une interaction entre la filière et la 

volée de formation expliquant 2,4% de la variance (F(2, 489) = 6,07, p<0,005) :  les différences 

significatives entre les filières ne s’observent qu’en 2ème et 3ème volée, les étudiant·es de 1ère 

volée y accordent la même importance. 

 

Graphique 18 : Comparaison entre filières et volées de formation pour « un large bagage théorique ». 

 

La modalité de formation en TS a également une influence sur les scores à cet item (F(2, 277) 

= 3,14, p<0,05) et explique 2,2% de la variance : les étudiant·es à temps partiel y accordent 

moins d’importance. 

 

Graphique 19 : Comparaison entre modalités de formation en TS pour « un large bagage théorique ». 
 

Les étudiant·es ont eu l’occasion de rajouter en commentaires d’autres compétences perçues 

comme nécessaires à devenir un·e bonn·ne professionnel·le : avoir de la maturité 

émotionnelle et une capacité d’autoréflexion (6 occurrences), avoir de l’humanité (4), de 

l’expérience pratique (2) et de la créativité (2).  
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3.2.3 Niveau d’exigence de la formation 

Nous avons demandé aux étudiant·es d’estimer le niveau de difficulté de la formation à la 

HETSL. Pour rappel, il est important de noter que, pour les étudiant·es de 1ère volée, le 

questionnaire a été proposé avant la première session d’examens, et qu’iels constituent 54% 

de notre échantillon. 

Graphique 20 : Évaluation par les étudiant·es du niveau d’exigence de la formation par filière. 

En termes de niveau d’exigence de la formation, la majorité des étudiant·es, au moment de la 

passation du questionnaire, estiment ce niveau adapté.  

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 : 

 

Graphique 20.1 : Évaluation par les étudiant·es du niveau d’exigence de la formation par filière en 2023-

2024. 

En comparaison avec l’enquête menée en 2023-2024, les étudiant·es en travail social sont 

7% de moins à trouver le niveau d’exigence trop facile. Les étudiant·es en ergothérapie sont 

également deux fois moins à trouver le niveau d’exigence trop difficile. Cette année, le niveau 

est donc plus souvent jugé comment étant adapté.  

Les différences entre les filières sont significatives seulement dans la 2ème volée : les 

étudiant·es de 2ème volée en ergothérapie sont moins nombreux·ses à trouver le niveau de 

difficulté trop facile et plus nombreux à le trouver adapté (χ2
(2) = 7,45, ns) que celles et ceux 

en travail social.  

Les différences ne sont pas significatives entre les volées de formation (χ2
(4) = 6,88, ns). On 

peut toutefois observer qu’en 2ème et 3ème volée, la proportion d’étudiant·es en TS qui jugent le 

niveau trop facile est trois fois plus élevée que dans la 1ère volée. À l’inverse, les étudiant·es 
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de 1ère volée sont deux fois plus nombreux·ses à estimer que le niveau est trop difficile que 

dans les deux autres volées. 

En ergothérapie, le niveau de difficulté est perçu comme deux à trois fois plus élevé en 1ère et 

en 3ème volée que dans la 2ème volée.  

 

 

 

 

Travail social  Ergothérapie 

Graphique 21 : Évaluation du niveau d’exigence de la formation par filière et par volée. 

Comparaison avec l’enquête de 2023-20245 : 

Graphique 21.1 : Évaluation du niveau d’exigence de la formation par filière et volée en 2023-2024.  

 
5 Afin de faciliter la lecture, les différences inférieures à 10% entre les deux enquêtes ont été mises en 
transparence. 
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Par rapport à l’enquête de 2023-2024, on observe que 11% d’étudiant·es supplémentaires en 

TS estiment que le niveau est adapté en 1ère volée, tandis qu’iels sont deux fois moins 

nombreux à le juger trop difficile. En 2ème et 3ème volées en TS, environ trois fois moins 

d’étudiant·es considèrent que le niveau est trop difficile.  

En ergothérapie, la proportion d’étudiant·es jugeant le niveau trop facile a diminué de 14% en 

2ème volée et de 22% en 3ème, tandis que celle des étudiant·es le trouvant trop difficile a diminué 

de 9% en 2ème volée. Dans l’ensemble, le niveau est donc perçu comme plus adapté par les 

étudiant·es en ergothérapie cette année, en particulier en 2ème et 3ème volée.  

 

En revanche, les différences entre les modalités de formation en travail social (TP, PT, EE) 

sont significatives (χ2
(4) = 12,5, p<0,05) : les étudiant·es à temps partiel sont plus 

nombreux·ses à trouver que le niveau d’exigence est trop difficile.  

 

 

Graphique 22 : Évaluation du niveau d’exigence de la formation par modalités en TS. 
 

Le statut migratoire est également lié aux réponses à cette question (χ2
(6) = 21,5, p=0,001). En 

effet, les étudiant·es sans expérience de migration sont plus nombreux·ses à trouver le niveau 

trop facile ou adapté, tandis que les immigré·es de 1ère génération scolarisé·es en Suisse et 

celles et ceux de 2ème génération sont plus à le trouver trop difficile. 

 

Commentaires libres sur le niveau d’exigence de la formation 

Deux thèmes liés au niveau d’exigence sont ressortis : le contenu du cursus et son 

organisation. 

Contenu du cursus :  

1) Charge de travail trop lourde :  

32 étudiant·es (6 % de l’échantillon) ont signalé que ce n’est pas le niveau d’exigence de la 

formation qui est excessif : c’est la charge de travail qui est lourde et difficile à gérer. La 

simultanéité des lectures, devoirs et travaux, la densité des cours et le rythme rapide laissent 

peu de temps pour réviser et assimiler la matière. Pour ces personnes, cela génère du stress, 

de la fatigue et un sentiment de surcharge. 
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2) Matière pas assez stimulante et répétitive :  

À l’inverse, 10 étudiant·es (2%) ont indiqué que la formation n’est pas assez pointue ni 

stimulante, avec un contenu parfois trop généraliste qui survole certaines thématiques au lieu 

de les approfondir. Le rythme d’enseignement est jugé trop lent. Quelques connaissances 

théoriques, comme la psychologie, sont perçues comme insuffisamment développées. 

7 étudiant·es (1,4%) trouvent que la formation comporte beaucoup de cours redondants, 

nourrissant un sentiment de “déjà vu”, surtout pour celles et ceux ayant un CFC d’ASE ou une 

maturité sociale, ce qui peut rendre certaines thématiques démotivantes.  

3) Matière trop théorique : 

17 étudiant·es (3,4%) ont commenté que la formation est trop théorique et parfois déconnectée 

de la pratique sur le terrain. Les cours peuvent être répétitifs, génériques ou peu contextualisés, 

avec trop peu d’ateliers concrets. Bien que la formation offre un bagage large et intéressant, 

le lien entre théorie et application reste flou, notamment en première année. Les périodes de 

stage sont jugées insuffisantes pour mettre en pratique les connaissances.  

Organisation du cursus :  

1) Attentes floues :  

25 étudiant·es (5%) ont commenté que les consignes et attentes des modules sont souvent 

floues ou peu claires. Cette situation génère une forte charge mentale, car les étudiant·es 

consacrent une grande partie de leur énergie à déchiffrer les instructions plutôt qu’à se 

concentrer sur le contenu. Les modalités d’évaluation manquent parfois de clarté ou de 

pertinence par rapport aux compétences réellement mobilisées sur le terrain. Certain·es notent 

également que la communication des dates, exigences et outils (Moodle, calendrier) pourrait 

être améliorée pour mieux structurer le travail.  

2) Examens inégaux :  

22 étudiant·es (4,4%) jugent le niveau très variable selon les modules et les enseignant·es, ce 

qui crée une impression d’incohérence et d’inégalités. Certains examens sont perçus comme 

trop exigeants, tandis que d’autres sont jugés trop faciles, avec une prédominance de QCM et 

de travaux de groupe, ce qui limite le développement de la réflexion critique individuelle. La 

quantité de travail, la multiplicité des évaluations et la règle stricte du double échec génèrent 

du stress et de la pression. Enfin, le recours au par cœur est très fréquent, ce qui réduit 

l’opportunité de compréhension approfondie ou d’application pratique.  

3) Exigences trop basses et sentiment d’être materné·e : 

À l’inverse, 11 étudiant·es (2%) estiment que le niveau global de la formation est trop faible 

par rapport aux standards HES, notamment parce que les nombreux travaux de groupe 

permettent de passer facilement sans réel investissement individuel. Comparées à d’autres 

HES ou formations, la rigueur et l’exigence à la HETSL semblent plus basses, même si le 

programme reste adapté à la charge de travail et aux capacités des étudiant·es. 

5 étudiant·es (1%) ont relevé que l’obligation stricte de présence aux ateliers et le suivi 

constant des enseignant·es donnent une impression de maternage, ce qui limite leur 
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autonomie et la gestion de leur temps personnel. Les étudiant·es souhaiteraient davantage de 

responsabilisation personnelle et de flexibilité tout en conservant la rigueur académique. 

4) Répartition de la charge : 

25 étudiant·es (5%) ont rapporté que la formation est très exigeante en termes de charge et 

de rythme. La répartition des travaux et évaluations est mal équilibrée, avec des périodes très 

chargées qui laissent peu de temps pour les révisions et le repos, surtout pour les étudiant·es 

ayant un emploi ou des responsabilités familiales à côté de leurs études. 

 

3.2.4 Attentes vis-à-vis du contenu de la formation 

Nous avons demandé aux étudiant·es d’évaluer le contenu de la formation selon trois 

propositions : correspondant, en décalage positif ou négatif avec leurs attentes avant d’entrer 

en formation. 

Graphique 23 : Évaluation du contenu de la formation vis-à-vis des attentes avant la formation. 

On peut tout d’abord observer que presque la moitié des étudiant·es en ergothérapie et un 

quart en travail social estiment la formation en décalage négatif avec leurs attentes préalables. 

 

 

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

  

Graphique 23.1 : Évaluation du contenu de la formation vis-à-vis des attentes avant la formation en 

2023-2024.  
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En comparaison avec l’enquête de 2023-2024, on observe que cette année, 9 % d’étudiant·es 

de moins en travail social estiment que la formation est en décalage négatif avec leurs attentes 

avant d’y entrer. Par ailleurs, la proportion d’étudiant·es qui jugent ce décalage positif a 

augmenté de 5 %. 

Nous avons tenté de comprendre pourquoi les étudiant·es trouvent la formation en décalage 

négatif, en investiguant différentes variables qui nous semblaient pertinentes.  

Les étudiant·es qui vivent un décalage négatif sont plus nombreux·ses à trouver le niveau 

d’exigence de la formation trop facile ou trop difficile (χ2
(4) = 37,4, p<0,001) ; iels sont 

également moins satisfait·es du contenu de la formation (χ2
(8) = 224, p<0,001). Ces étudiant·es 

sont également moins satisfait·es des compétences pédagogiques des enseignant·es (χ2
(8) = 

57,7, p<0,001), de l’organisation des études (χ2
(8) = 29,3, p<0,001),  de la possibilité de choix 

des cours (χ2
(8) = 33,8, p<0,001), de la disponibilité des enseignant·es  (χ2

(8) = 21,3, p<0,05) et 

de leurs compétences pédagogiques (χ2
(8) = 57,2, p<0,001), de l’ambiance de respect au sein 

de l’établissement (χ2
(8) = 17,4, p<0,05) et des modalités pédagogiques diversifiées (χ2

(8) = 

26,1, p<0,001). Les étudiant·es en décalage négatif sont également plus nombreux·ses à avoir 

envisagé l’arrêt de leur formation (χ2
(2) = 35,7, p<0,001). 

Ergothérapie  Travail social 

Graphique 24 : Évaluation du contenu de la formation vis-à-vis des attentes avant la formation par 
filières et par volées. 

Les différences entre les volées sont également significatives pour le travail social (χ2
(4) = 19,4, 

p<0,001), et pour l’ergothérapie (χ2
(4) = 35,4 p<0,001). En travail social, les étudiant·es de 1ère 

et 2ème volée (20%-21%) sont moins nombreux·ses à vivre un décalage négatif avec leurs 

attentes avant d’entrer en formation que celles et ceux de la 3ème volée (51%). En ergothérapie, 

le sentiment de décalage négatif est particulièrement présent chez les étudiant·es de 3ème 

(71%) et 1ère volée (39%), et moins présent chez celles et ceux de la 2ème volée (21%). 

Les différences entre les volées peuvent provenir du fait que ce sont des cohortes différentes, 

avec des spécificités propres ; cela peut être, à l’inverse, le résultat de l’avancée dans la 

formation, des années passées au sein de la HETSL, de l’éloignement de la fin des études 
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(pour la 1ère volée), ou au contraire de la proximité avec la diplomation et donc le début de la 

vie professionnelle comme diplômé·es HES (pour la 3ème volée), ou encore des 

caractéristiques thématiques ou pédagogiques des modules suivis au moment de la passation 

de l’enquête. 

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

   

Graphique 24.1 : Évaluation du contenu de la formation vis-à-vis des attentes avant la formation par 

filières et par volées en 2023-2024.  

On observe plusieurs différences pour les étudiant·es en ergothérapie par rapport à l’enquête 

de 2023-2024. La proportion d’étudiant·es jugeant la formation en décalage négatif avec leurs 

attentes a diminué de 19% en 1ère volée et de 11% en 2ème volée, mais a augmenté de 33% 

en 3ème volée. Cette dernière apparait donc particulièrement insatisfaite cette année. Il convient 

toutefois de rappeler que l’échantillon de 3ème volée correspond à la même cohorte que celle 

de 1ère volée de l’enquête de 2023-2024 : iels étaient déjà plus nombreux·ses à percevoir un 

décalage négatif à ce moment-là. Il pourrait donc s’agir d’une cohorte particulièrement 

insatisfaite plutôt que d’un effet lié à l’année de formation. 

Par ailleurs, la proportion d’étudiant·es en ergothérapie estimant que la formation correspond 

à leurs attentes a augmenté de 20% en 1ère volée et de 13% en 2ème volée, tandis qu’elle a 

diminué de 37% en 3ème volée. 

En travail social, on observe qu’en 2ème volée, 15% d’étudiant·es supplémentaires estiment 

que la formation est en décalage positif avec leurs attentes. 

 

Les différences entre les modalités de formation en travail social ne sont pas significatives 

(χ2
(4) = 6,67, ns). En revanche, lorsque l’on compare l’âge des répondant·es, on constate que 

les étudiant·es entre 18 et 30 ans sont plus nombreux·ses à trouver le contenu en décalage 

négatif, et que les plus de 31 ans sont plus à le trouver positif (χ2
(4) = 37,6, p<0,001).  
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Graphique 25 : Évaluation du contenu de la formation vis-à-vis des attentes avant la formation, par 
tranches d’âge. 

On peut noter également un lien entre le statut migratoire et l’évaluation des études vis-à-vis 

des attentes avant la formation (χ2
(6) = 25,5, p<0,001). Les étudiant·es sans expérience de 

migration et immigré·es de 2ème génération sont plus nombreux·ses à ressentir un décalage 

négatif, tandis que celles et ceux de 1ère génération scolarisé·es à l’étranger rapportent plus 

souvent un décalage positif.    

Commentaires libres sur les attentes avant la formation 

Les étudiant·es ont relevé des aspects à la fois négatifs et positifs. Pour les aspects négatifs, 

de nombreux thèmes évoqués reprennent ce qu’iels avaient commenté concernant le niveau 

d’exigence de la formation. Nous synthétisons les différents thèmes identifiés ci-dessous. 

1) Charge de travail lourde 

21 étudiant·es (4%) trouvent la formation riche et intéressante, mais critiquent le trop grand 

nombre de travaux de groupe et de lectures, souvent sans retour individualisé, ce qui 

complique l’organisation et peut créer un sentiment d’injustices entre étudiant·es. La 

simultanéité des tâches et la densité des contenus donnent un sentiment de surcharge et de 

pression, rendant difficile l’intégration des connaissances et le lien avec la pratique 

professionnelle. Certaines activités, comme des projets ou ateliers, sont jugées moins utiles 

ou déconnectées de la réalité du terrain, malgré l’intérêt général du programme. 

2) Contenus inadéquats ou manquants 

Du côté de l’ergothérapie, 31 étudiant·es (16% de celles et ceux en ergothérapie) trouvent la 

formation trop axée sur le social, avec de nombreux contenus théoriques répétitifs et centrés 

sur le handicap ou le travail en foyer, au détriment de connaissances plus biomédicales, 

anatomiques et physiopathologiques. Plusieurs thématiques jugées cruciales pour la pratique, 

comme la violence, le deuil, la santé des personnes âgées ou des bébés, ainsi que les 

compétences en analyse d’activité et accompagnement de traumatismes, sont jugées 

insuffisamment abordées.  

3) Matière répétitive et trop généraliste 

57 étudiant·es (11%) soulignent une formation globalement riche en contenus théoriques, 

mais souvent trop générale et répétitive. Plusieurs modules abordent les mêmes thématiques 

sans réelle valeur ajoutée, ce qui crée un sentiment de stagnation, en particulier pour les 

étudiant·es ayant déjà une expérience ou une formation préalable, comme une formation 
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d’ASE. Le rythme des cours est jugé lent et parfois superficiel, avec un manque d’ateliers 

pratiques et d’exercices professionnalisants pour préparer concrètement aux réalités du terrain.  

4) Contenu déconnecté de la pratique sur le terrain 

91 étudiant·es (18%) trouvent le contenu de la formation trop théorique. Certains cours sont 

jugés intéressants et enrichissants, mais globalement, il y a un déséquilibre entre théorie et 

pratique, avec peu d’ateliers, d’exemples concrets ou de liens clairs avec le métier futur. Enfin, 

certain·es regrettent le manque de stages ou de pratique supervisée pour appliquer les 

concepts. 

5) Pédagogie des enseignant·es 

10 étudiant·es (2%) soulignent un manque de cohérence et de stimulation : certain·es 

enseignant·es lisent trop leur PowerPoint, présentent des concepts trop théoriques ou 

contradictoires, et manquent de pédagogie. Bien que certain·es enseignant·es soient 

compétent·es et intéressant·es, le manque de pratique concrète, une organisation parfois 

chaotique et des communications peu claires compliquent la compréhension des cours. 

6) Organisation et rythme des cours 

16 étudiant·es (3%) expriment une insatisfaction vis-à-vis de l’organisation et du rythme des 

cours. Les sessions sont jugées trop concentrées ou trop rapides, avec peu de suivi pratique, 

des évaluations mal adaptées et des consignes floues. L’organisation générale est jugée 

quelque peu confuse : communication peu claire, cours annulés, problèmes techniques et 

surcharge de rendus simultanés. Malgré tout, les sujets abordés sont jugés pertinents et offrent 

des perspectives variées, mais leur répartition dans le programme limite la concentration et 

rend l’apprentissage inefficace. 

7) Cours intéressants, pertinents et diversifiés 

49 étudiant·es (10%) ont souligné qu’iels trouvent globalement la formation intéressante et 

pertinente, avec des contenus théoriques riches, des ateliers pratiques et des modules variés 

qui permettent des liens avec le terrain et la pratique professionnelle. La diversité des 

intervenant·es et les options comme la mobilité internationale sont également appréciées.  
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3.2.5 Satisfaction vis-à-vis de la formation 

 

Graphique 26 : Scores de satisfaction moyens vis-à-vis de différentes composantes de la formation. 

Les étudiant·es ont évalué leur degré de satisfaction (1 = pas du tout satisfait·es, 5 = tout à 

fait satisfait·es) vis-à-vis de la formation concernant différents aspects de celle-ci6. Les scores 

moyens sont reportés en annexe, au Tableau 5, et représentés dans le graphique 26. 

Les étudiant·es sont généralement plutôt satisfait·es de leur formation. Les items « intérêt », 

« climat d’étude » et « choix des cours » sont particulièrement appréciés par les étudiant·es 

des deux filières, sans différences significatives. 

En revanche, les étudiant·es en travail social semblent plus satisfait·es qu’en ergothérapie 

pour les items suivants : « organisation des études » (χ2
(4) = 12, p<0,05), « disponibilité des 

enseignant·es » (χ2
(4) = 18,3, p<0,001), « compétences pédagogiques » (χ2

(4) = 13,2, p<0,05) 

et « modalités pédagogiques diversifiées » (χ2
(4) = 13,4, p<0,05). 

La qualité des infrastructures est l’item ayant obtenu le score le plus bas, particulièrement chez 

les étudiant·es en travail social (χ2
(4) = 37,9, p<0,001). À noter que ce sont les étudiant·es qui 

suivent le plus d’enseignements dans le grand auditoire de l’école. 

 

 
6 Les 8 modalités proposées étaient : « intérêt de la formation et contenu des cours », « organisation des études et 
de l’emploi du temps », « possibilité de choix de certains cours », « disponibilité des enseignant·es », 
« compétences pédagogiques des enseignant·es », « modalités pédagogiques diversifiées (classe inversée, 
ressources numériques, …) », « qualité des infrastructures » et « ambiance de respect et climat d’étude ». 

3.72

3.33

3.42

3.96

3.73

4

2.17

3.55
3.58

3.08

3.32

3.71

3.464.12

2.75

3.49

Intérêt de la formation

Organisation des études*

Choix des cours

Disponibilité des enseignant·e·s*

Compétences pédagogiques*

Climat d'étude

Qualité des infrastructures*

Modalités pédagogiques diversifiées*

Satisfaction vis-à-vis de la formation

Travail Social Ergothérapie* Différences significatives 

entre la filière Ergo et TS



Working paper LaReSS n° 9 

 34 

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

  

Graphique 26.1 : Scores de satisfaction moyens vis-à-vis de la formation en 2023-2024 

Par rapport à l’enquête de 2023-2024, les étudiant·es en travail social sont un peu plus 

satisfait·es par l’intérêt de la formation et le contenu des cours, ainsi que par les modalités 

pédagogiques diversifiées. 

En ergothérapie, iels sont moins satisfait·es par la qualité des infrastructures et les modalités 

pédagogiques diversifiées, et plus satisfait·es par l’organisation des études et le choix des 

cours.  

En plus des scores entre filières, nous avons comparé grâce à des analyses de variance 

(ANOVA) les volées de formation et les modalités en travail social. Seuls les résultats 

significatifs expliquant au moins 2% de la variance sont présentés ci-dessous. 

Intérêt de la formation, contenu des cours 

Graphique 27 : Intérêt de la formation, scores en fonction de la filière et de la volée. 

Seule la volée de formation explique 3,7% de la variance des scores (F(2, 492) = 9,56, p<0,001, 

η²=0,037) : les étudiant·es de 3ème volée sont moins satisfait·es dans les deux filières.  
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Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

Graphique 27.1 Intérêt de la formation, scores en fonction de la filière et de la volée. 

En ergothérapie, les scores à cet item ont augmenté de 0,45 points dans la 1ère volée et 

diminué de 0,46 points en 3ème. Pour les étudiant·es en en travail social, le score a augmenté 

de 0,29 points dans la 3ème volée. 

Organisation des études et emploi du temps  

 

Graphique 28 : Score moyens pour l’item « Organisation des études » par filière et volée. 

Il existe une interaction entre la filière et la volée expliquant 2,6% de la variance : il y a une 

différence de satisfaction entre les étudiant·es en travail social et en ergothérapie des 2ème 

volées (F(2, 490) = 6,67, p=0,001, η²=0,026). Les étudiant·es en travail social sont plus 

satisfait·es de cet item en 2ème volée, alors que les étudiant·es en ergothérapie de 2ème volée 

évaluent cet item le plus négativement. Les étudiant·es en 2ème volée en ergothérapie sont 

également significativement moins satisfait·es qu’en 1ère volée.  

Nous avons testé l’influence de plusieurs facteurs sur le score de satisfaction rapporté. La 

présence de problèmes de santé chronique influence les scores attribués à cet item (F(2, 460) 

= 7,29, p < 0,001, η²=0,031). Il ne semble pas y avoir d’autres différences significatives liées 

au temps de trajet pour venir à l’école (r = -0,08, ns), au fait d’avoir des enfants (t(475) = -1,27, 

ns.) ou d’avoir un emploi rémunéré (t(442) = -0,05, ns.). 
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Possibilité de choix de certains cours 

Graphique 29 : Score moyens pour l’item « Possibilité de choix de certains cours » par filière et volée. 

La volée (F(2, 397) = 12,76, p<0,001, η²=0,058) a une incidence sur les scores et explique 

5,8% de la variance des scores : les étudiant·es de 1ère volée en ergothérapie sont moins 

satisfait·es de cet item que tous·tes les autres étudiant·es.  

La présence de problèmes de santé chroniques influence les scores à cet item (F(2, 373) = 

3,71, p < 0,05, η²=0,020). Ni le temps de trajet pour venir à l’école (r = -0,06, ns), ni le fait 

d’avoir des enfants (t(475) = -0,123, ns.), ni celui d’avoir un emploi rémunéré (t(357) = -0,238, 

ns.) n’influe les scores à l’item. 

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

Graphique 29.1 Score moyens pour l’item « Possibilité de choix de certains cours » en 2023-2024. 

En 2ème volée, le score a augmenté de 0,29 points en travail social et de 0,31 points en 

ergothérapie.  

Compétences pédagogiques des enseignant·es  

 

Graphique 30 : Scores moyens pour l’item « Compétences pédagogiques des enseignant·es », par 
filière et volée. 
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La volée de formation (F(2, 487) = 11,08, p < 0,001, η²=0,044) a une incidence sur les scores 

moyens : les étudiant·es de 3ème volée sont moins satisfait·es des compétences pédagogiques 

des enseignant·es que celles et ceux de la 1ère  et de la 2ème volée. 

Il n’y a pas de différences significatives entre les modalités en TS (F(2, 276) = 1,71, ns.).  

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

Graphique 30.1 : Scores moyens pour l’item « Compétences pédagogiques des enseignant·es » par 

filière et volée en 2023-2024. 

Les scores à cet item ont augmenté de 0,49 points en 1ère année pour les étudiant·es en 

ergothérapie et de 0,54 points en 2ème année pour celles et ceux en travail social. Le score en 

3ème année d’ergothérapie a cependant diminué de 0,45 points.  

Qualité des infrastructures 

 

Graphique 31 : Scores moyens pour l’item « Qualité des infrastructures », par filière et volée. 
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social sont plus insatisfait·es des infrastructures en particulier pour la 1ère volée. À noter que 

les étudiant·es de 1ère année en travail social sont ceux et celles qui suivent le plus de cours 
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satisfait·es dans la 1ère volée que dans la 2ème et la 3ème. 
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Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

 

Graphique 31.1 : Scores moyens pour l’item « Qualité des infrastructures » par filière et volée en 2023-

2024. 

En ergothérapie, les scores à cet item ont augmenté de 0,38 points en 1ère volée, et diminué 

de 0,54 points en 2ème volée et de 0,25 points en 3ème volée. En travail social, le score a 

augmenté de 0,25 points en 2ème volée. 
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Les étudiant·es ont notamment pu partager leurs avis concernant les compétences 

pédagogiques des enseignant·es. Iels ont rapporté que l’engagement de l’enseignant·e, son 

expérience de terrain et sa maîtrise du sujet sont des facteurs importants pour qu’un cours soit 
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d’examen inégales et des explications parfois divergentes d’un groupe à l’autre ont notamment 

été mentionnés. De même, les différences dans l’organisation des modules (présence 

obligatoire ici, pas de présence obligatoire là) est également source d’incompréhension et de 

tensions. 

Concernant quelques cas particuliers, iels ont également parlé de certain·es enseignant·es 

dont le comportement est perçu comme problématique et en désaccord avec les valeurs 

prônées par l’école : remarques déplacées, manque d’empathie et de bienveillance. Iels ont 

également abordé le fait qu’il est parfois difficile de faire remonter ces problèmes plus haut 

étant donné le rapport de force entre les étudiant·es et les enseignant·es, ainsi que la peur 

des représailles et des effets sur les résultats des examens.  
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Iels ont également évoqué le fait qu’il est parfois difficile de comprendre le sens de certains 

cours et leur utilité pour la profession, amenant parfois au sentiment de perdre son temps, 

surtout pour celles et ceux ayant un emploi à côté de leurs études ou des enfants. Iels ont 

également émis une certaine insatisfaction vis-à-vis de la présence obligatoire aux cours : iels 

estiment que la présence obligatoire devrait se limiter aux interventions externes, jugées 

enrichissantes. Une plus grande flexibilité est souhaitée, avec des modalités comme le 

présentiel, la visioconférence et les cours asynchrones, avec un choix initial auquel les 

étudiant·es pourraient s’engager et se tenir. Cela permettrait aux étudiant·es de ne pas 

accumuler de retard en cas de maladie ou de grande fatigue, ainsi que d’apprendre à leur 

rythme. 

Quant à l’évolution de l’évaluation de l’attente vis-à-vis de la formation, de sa baisse en 

troisième année, iels ont fait l’hypothèse que c’est pour une part le résultat de l’avancée dans 

la formation, des années passées au sein de la HETSL ; que si, en début d’étude, 

l’enthousiasme de la découverte est grand, du fait de l’éloignement de la fin des études (pour 

la 1ère volée), et du temps qu’il reste pour acquérir tout ce qu’iels estiment nécessaires à 

acquérir, au contraire la proximité avec la diplomation et donc le début de la vie professionnelle 

comme diplômé·es HES (pour la 3ème volée) rend la tension entre ce qui est appris dans une 

formation généraliste et ce qui semble nécessaire en termes d’outils ou de techniques 

spécifiques, pour tel ou tel poste, stressante. 

 

3.2.7 Synthèse sur le rapport aux études 

Comme lors de l’enquête précédente, les éléments ayant motivé le choix de la formation sont 

principalement l'intérêt pour le domaine, les aspirations professionnelles et les chances sur le 

marché du travail. Le fait de pouvoir exercer une activité rémunérée en parallèle de la 

formation n'a pas été fortement relevé par les répondant·es, surtout en ergothérapie. Ces 

résultats sont similaires à ceux mis en lumières par d’autres enquêtes menées auprès des 

HES par l’OFS (2009, 2017, 2021, 2025) et des HES-SO (Dutoit et al., 2022). Ces motivations 

sont plutôt intrinsèques et liées aux valeurs des étudiant·es (Vertongen et al., 2009). 

Des différences ont émergé entre filières : les étudiant·es en ergothérapie ont davantage 

valorisé l'intérêt pour la profession, tandis que celles et ceux en travail social ont été plus 

sensibles aux perspectives de revenu et à la possibilité de travailler en parallèle. 

Concernant les compétences perçues comme nécessaires à la profession, les étudiant·es en 

ergothérapie accordent légèrement plus d'importance au fait d’avoir de nombreuses 

expériences pratiques, de bonnes compétences relationnelles et un large bagage théorique. 

Ce dernier est toutefois considéré comme la compétence la moins nécessaire par tous·tes les 

étudiant·es.   

Quant au niveau d'exigence de la formation, la grande majorité des répondant·es (83% en TS 

et 88% en ergothérapie) le trouve adapté, et environ 1 répondant·e sur 10 le trouve trop 

difficile. Par rapport à l’enquête menée en 2023-2024, deux fois moins d’étudiant·es en 
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ergothérapie le trouve trop difficile, et la proportion d’étudiant·es le jugeant adapté a augmenté 

d’environ 10% dans chaque filière.  

Un quart (26 %) des étudiant·es en travail social et près de la moitié (43,5 %) des étudiant·es 

en ergothérapie estiment que la formation réelle diffère négativement de leurs attentes initiales. 

Depuis la dernière enquête, cette proportion a diminué chez les étudiant·es en travail social 

(de 35 % à 26 %). Le décalage négatif est particulièrement marqué chez les étudiant·es de la 

3ème volée, avec 71 % en ergothérapie et 51 % en travail social. Par rapport à 2023-2024, les 

étudiant·es de 1ère et 2ème volée en ergothérapie signalent moins ce décalage, tandis que la 

proportion pour la 3ème volée a doublé. 

Les étudiant·es semblent globalement plutôt satisfait·es de leurs études, notamment vis-à-vis 

de l’intérêt de la formation, de la disponibilité et des compétences pédagogiques, ainsi que du 

climat d’études. L’organisation des études, le choix des cours et les modalités pédagogiques 

diversifiées obtiennent des scores positifs mais plus proches du score neutre, mais sont 

toutefois plus haut qu’en 2023-2024. La qualité des infrastructures, quant à elle, est jugée 

insatisfaisante, encore plus que lors de la première enquête.  

À partir des commentaires libres et du focus group avec 5 étudiant·es en travail social, nous 

avons identifié plusieurs problèmes relevés par une proportion non négligeable des 

étudiant·es. 

Jusqu’à 6% des étudiant·es ont commenté que la charge de travail est trop lourde et mal 

répartie sur l’année, générant stress et surcharge, malgré un niveau d’exigence perçu comme 

globalement adéquat. Les contenus sont critiqués pour leur caractère parfois trop généraliste 

et répétitif (11%), voire inadéquats en ergothérapie, notamment en raison d’un déficit de 

contenus biomédicaux, anatomiques et physiopathologiques (16 %). Un manque de lien entre 

théorie et pratique est également fréquemment relevé (18%), avec trop peu d’ateliers concrets 

et de stages. L’organisation du cursus pose également plusieurs problèmes : attentes floues 

(5%), évaluations inégales (4,4%), communication peu claire et rythme déséquilibré (3%). Une 

minorité dénonce un niveau d’exigence trop bas ou un sentiment de « maternage » (2%), 

tandis que d’autres critiquent la pédagogie de certain·es enseignant·es (2 %) et relèvent des 

inégalités de traitement.  

Le focus group a confirmé ces tensions, en insistant sur l’importance de l’engagement et de 

l’expertise des enseignant·es, les difficultés à faire remonter les problèmes, et le besoin accru 

de flexibilité dans l’organisation des cours : la possibilité de suivre au choix les cours en 

présentiel, en visioconférence ou de manière asynchrone serait appréciée.   

Malgré ces points négatifs, une grande majorité d’étudiant·es évalue positivement la formation 

et 10 % des étudiant·es ont commenté qu’iels apprécient la formation pour ses contenus 

théoriques riches, la variété des modules et ateliers, la pertinence des sujets, la diversité des 

intervenant·es et les possibilités de mobilité internationale. 



Working paper LaReSS n° 9 

 41 

3.3 Participation aux cours en grand auditoire et en ateliers 

La participation aux cours et ateliers a fait l’objet d’un groupe spécifique de questions, afin de 

rendre compte des potentiels facteurs affectant la présence à ces différents types 

d’enseignement.  

3.3.1 Participation aux cours en grand auditoire 

La grande majorité des étudiant·es rapportent venir aux cours en grand auditoire plus de 80% 

du temps. 

 

Graphique 32 : Fréquentation des cours en grand auditoire. 

La fréquence à laquelle les étudiant·es assistent aux cours en grand auditoire n’est pas liée à 

la filière d’étude suivie (χ2
(3) = 3,49, ns.).  

Le taux de participation en grand auditoire est cependant lié à la volée de formation (χ2
(6) = 

37,5, p < 0.001) : 91% des étudiant·es de 1ère volée assistent aux cours en grand auditoire 

plus de 80% du temps, contre 81% de la 2ème volée et 66% de la 3ème volée. 

Motivations principales pour participer aux cours en grand auditoire 

Nous nous sommes intéressé·es aux motivations principales rapportées par les étudiant·es 

pour fréquenter les cours en grand auditoire. Chaque étudiant·e a choisi, parmi 11 possibilités, 

5 raisons pour lesquelles assister aux cours dans ce contexte.  

Les raisons en orange dans les graphiques indiquent qu’il existe une différence entre filières, 

et que la raison est plus importante pour les ergothérapeutes. Les raisons en bleu indiquent 

qu’il y a une différence entre les filières, plus importante pour celles et ceux en travail social.  

Les résultats sont présentés dans le graphique 33. 
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       Ergothérapie (%) N = 197  Travail social (%) N = 309 

 
Différences non-significatives entre filières 

Différences significatives en faveur des étudiant·es en ergothérapie 

Différences significatives en faveur des étudiant·es en travail social 

Graphique 33 : Raisons pour participer aux cours en grand auditoire, selon la filière. 

Les items suivants en orange sont plus importants pour les étudiant·es en ergothérapie : travail 

en groupe (χ2
(1) = 25,3, p < 0.001), retrouver d’autres étudiant·es (χ2

(1) = 12, p < 0.001), contrôle 

des présences (χ2
(1) = 6,88 p < 0.05). Les items en bleu sont plus importants pour celles et 

ceux en travail social : appréciation de l’enseignant·e (χ2
(1) = 8,23, p < 0.05), paiement des 

taxes d’étude (χ2
(1) = 5,71 p < 0.05. 

D’autres raisons ont été évoquées par les répondant·es en commentaires : la présence permet 

de mieux se concentrer et d’assimiler la matière (12 occurrences), et cela permet d’avoir une 

structure (3) et de la rigueur dans les études (3). Sur un versant plus aversif, certain·es 

évoquent venir par culpabilité de rater les cours (3 occurrences), peur de rater des informations 

importantes (6) ou de décrocher (3).  

 

Raisons de ne pas participer aux cours en grand auditoire 
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Graphique 34 : Comparaison des raisons pour ne pas participer aux cours en grand auditoire entre la 
filière ergothérapie et travail social. 
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Les items en orange sont des raisons proportionnellement plus importantes de ne pas venir 

aux cours en grand auditoire pour les étudiant·es en ergothérapie : matière inintéressante (χ2
(1) 

= 7,67, p < 0.05), inutile pour les examens (χ2
(1) = 30,3, p < 0.001), inutile pour la profession 

(χ2
(1) = 11,7, p < 0.001), ne pas aimer l’enseignant·e (χ2

(1) = 7,14, p < 0.05). 

Les items en bleu sont proportionnellement plus importants pour les étudiant·es en travail 

social : les infrastructures sont jugées inconfortables (χ2
(1) = 42,5, p < 0.001) et il y a une 

mauvaise ambiance aux cours (χ2
(1) = 4,26, p < 0.05). 

Une autre raison est apparue en commentaires libres : certain·es étudiant·es n’assistent pas 

aux cours en grand auditoire afin de rattraper leur retard dans d’autres matières ou d’avancer 

leurs travaux à rendre (14 occurrences).  

3.3.2 Participation aux ateliers et cours en petits groupes 

Graphique 35 : Participation rapportée aux ateliers et cours en petits groupes. 

La très grande majorité des étudiant·es participe aux ateliers et cours en petits groupes plus 

de 80% du temps. Nous avons également comparé la fréquence de participation aux cours en 

fonction des volées : en 3ème volée, 94% des étudiant·es rapportent assister aux cours plus de 

80% du temps, contre 99% en 1ère volée et 98% en 2ème volée (χ2
(1) = 20,7, p < 0.05). 

Raisons pour venir aux ateliers et cours en petits groupes 

Nous nous sommes ensuite intéressé·es aux motivations principales choisies par les 

étudiant·es pour fréquenter les ateliers et cours en petits groupes. Chaque étudiant·e a choisi, 

parmi 11 possibilités, 5 raisons pour lesquelles assister aux cours dans ce contexte. 
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Graphique 36 : Comparaison des raisons pour participer en petits groupes entre les filières. 
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Les différences entre les filières en bleu sont significatives et donc plus importantes pour les 

étudiant·es en travail social : paiement des taxes d’études (χ2
(1) = 8,02, p < 0.05) et 

appréciation de l’enseignant·e (χ2
(1) = 10, p < 0.05). Il est intéressant de noter que les raisons 

le plus souvent mentionnées sont les mêmes dans les deux filières. 

Raisons pour ne pas venir aux ateliers et cours en petits groupes 

    Ergothérapie (%) N = 197  Travail social (%) N = 309 
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Différences significatives en faveur des étudiant·es en travail social 

Graphique 37 : Comparaison des raisons pour ne pas participer en petits groupes entre les filières. 

Il faut tout d’abord remarquer que le taux de réponse à cette question est moindre par rapport 

aux questions précédentes. Il est possible que la répétitivité des questions ait fatigué les 

répondant·es. La plupart ont sélectionné un ou deux items au lieu des cinq maximum proposés. 

Il faut donc prendre en compte le nombre de participant·es très réduit sur certains items, ce 

qui peut fausser l’interprétation des différences entre les groupes. 

Les items en orange sont proportionnellement plus souvent cités comme raisons de ne pas 

venir aux cours en petits groupes pour les étudiant·es en ergothérapie : matière inintéressante 

(χ2
(1) = 4,47, p < 0.05) et inutile pour les examens (χ2

(1) = 3,87, p < 0.05),  

L’item « activité professionnelle » est lui proportionnellement plus souvent évoqué parmi les 

étudiant·es en travail social : l’activité professionnelle empêche parfois la présence aux cours 

(χ2
(1) = 5,02, p < 0.05). La modalité de formation en TS n’a pas d’influence sur le score à cet 

item (χ2
(2) = 0,822, ns.), ce qui indique que la problématique ne touche pas uniquement les 

étudiant·es à temps partiel ou en emploi.  
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Pour ce qui est de la présence aux cours en grand auditoire, ce qui semble le plus motiver les 

étudiant·es sont l’utilité des cours pour les examens et la profession, le fait de retrouver 

d’autres étudiant·es, l’intérêt de la matière et la plus-value perçue de l’enseignement par 

rapport aux supports de cours.  

Les raisons de ne pas venir aux cours en grand auditoire le plus souvent citées sont l’inintérêt 

de la matière, son inutilité pour les examens, le manque de plus-value de l’enseignement, le 

fait qu’il n’y ait pas de contrôle des présences et le manque de motivation. Les problèmes de 

transport et de santé influencent également négativement la présence aux cours. Les 

problèmes de santé sont cités comme raison de ne pas venir pour 11% des répondant·es en 

ergothérapie et 7% de celles et ceux en travail social, des taux similaires à 2023-2024. Enfin, 

l’inconfort des infrastructures est particulièrement problématique pour les étudiant·es en travail 

social. 

Pour les cours en petits groupes (ou ateliers), la quasi-totalité des étudiant·es, soit 97% en 

travail social et 99,5% en ergothérapie, rapportent participer plus de 80% du temps. Les 

raisons principales pour venir sont le travail en groupe, l’utilité pour les examens et la 

profession, le contrôle des présences et l’intérêt pour la matière, soit des raisons similaires à 

celles sélectionnées en 2023-2024.  

Les raisons de ne pas venir en petits groupes sont similaires à celles de 2023-2024 et celles 

évoquées pour les cours en grand auditoire : la matière est inintéressante ou inutile pour les 

examens, il n’y a pas de contrôle des présences, et les étudiant·es manquent de motivation 

ou ont des problèmes de transport. Pour les étudiant·es en travail social, il y a également des 

problèmes liés à l’activité professionnelle pour 6% d’entre elles et eux. Les problèmes de santé 

semblent influencer la non-participation aux cours en petits groupes pour 9% des répondant·es 

en ergothérapie et 8% en travail social. 

3.4 Discrimination et arrêt de la formation 

Dans cette section, nous nous sommes intéressé·es aux problématiques autour de la 

discrimination au sein de la HETSL, et avons également demandé aux étudiant·es s’iels 

avaient déjà envisagé d’arrêter leur formation, et si oui, pour quelles raisons. 

3.4.1 Discrimination 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 38 : Étudiant·es rapportant s’être senti·es discriminé·es dans leurs études. 
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Nous avons demandé aux étudiant·es combien se sont senti·es discriminé·es dans le cadre 

de leurs études à la HETSL : 38 étudiant·es sur 448 (8% des répondant·es) ont rapporté s’être 

senti·es discriminé·es.  

Il est intéressant de noter que cela n’est pas une raison de manquer les cours pour la plupart 

d’entre elles et eux, lorsque l’on compare ces réponses aux raisons de ne pas venir en cours. 

Toutefois, cela semble influencer le score de satisfaction concernant l’« ambiance de respect 

et le climat d’étude » : les étudiant·es qui se sont senti·es discriminé·es sont plus 

nombreux·ses à avoir rapporté être plutôt insatisfait·es de cet item (voir graphique 26). 

3.4.2 Raisons perçues de la discrimination 

 

Graphique 39 : Raisons et nombre d’étudiant·es rapportant s’être senti·es discriminé·es. 

Plusieurs étudiant·es ont aussi évoqué les difficultés liées au cursus en emploi et à temps 

partiel par rapport aux autres étudiant·es de la filière. 

Les discriminations liées à l’orientation sexuelle ou à l’identité de genre sont documentées et 

font l’objet de campagnes de sensibilisation et donnent lieu à différentes mesures au sein de 

la HETSL (https://www.hetsl.ch/organisation/prevention-du-harcelement/).  
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Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

  

Graphique 39.1 : Raisons et nombre d’étudiant·es rapportant s’être senti·es discriminé·es en 2023-

2024.  

En comparaison avec l’enquête de 2023-2024, on observe que les deux principales raisons 

évoquées pour s’être senti·es discriminé·es restent les mêmes en 2025-2026 : les opinions 

politiques ou philosophiques et le sexe. Davantage de personnes mentionnent toutefois 

l’appartenance religieuse et la situation socio-économique comme motif de discrimination cette 

année, tandis que l’état de santé est rapporté deux fois mo ins souvent. Par ailleurs, aucune 

personne n’a indiqué avoir subi de discrimination liée à l’orientation affective ou sexuelle réelle 

ou supposée, ni à l’origine réelle ou supposée. 

 

3.4.3 Étudiant·es ayant envisagé d’arrêter leurs études 

 

 

 

 

 

Graphique 40 : pourcentages d’étudiant·es ayant envisagé l’arrêt de leur formation. 

Comme le montre le graphique 40, 31% des répondant·es ont envisagé l’arrêt de leur 

formation, dont 11% sont en ergothérapie et 20% en travail social. 
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Nous avons cherché à savoir s’il existe un lien avec les différents impacts sur les études (voir 

section 3.5.7) et le fait d’envisager l’arrêt de la formation : les résultats sont significatifs pour 

l’impact de la santé (χ2
(4) = 25,8 p < 0.001), ainsi que celui des difficultés financières (χ2

(4) = 

14,6 p < 0.05). Les étudiant·es évaluant que leur santé et leurs difficultés financières ont un 

impact négatif sur leurs études envisagent davantage d’arrêter leur formation. Les étudiant·es 

qui ont envisagé d’arrêter leurs études rapportent par ailleurs plus fréquemment s’être senti·es 

seul·es (χ2
(4) = 24,6 p < 0.001) ou discriminé·es à la HETSL (χ2

(1) = 3,88 p < 0.05). 

En comparaison avec l’enquête de 2023-2024, notons tout de même que la proportion 

d’étudiant·es ayant envisagé d’arrêter leur formation a diminué de 3% dans chaque filière. 

En commentaires, les raisons des répondant·es tournent autour des thématiques suivantes :  

1) Réorientation : 19 étudiant·es (4% de l’échantillon) ont exprimé le désir de se réorienter 

professionnellement. 

2) Difficulté de la formation : 40 étudiant·es (8%) ont évoqué une forte pression liée au 

rythme et à la charge de travail de la formation. Le programme est perçu comme très dense, 

avec beaucoup de matière à assimiler en peu de temps, des examens stressants et de 

nombreux travaux à réaliser en parallèle (portfolio, crédits libres, TB, travaux de groupe). Cette 

intensité est d’autant plus difficile à gérer pour celles et ceux qui travaillent à côté de leurs 

études, ont des contraintes financières ou de transport, ou suivent la formation en emploi.  

3) Difficultés personnelles : 41 étudiant·es (8%) ont mentionné plusieurs facteurs liés à leur 

situation personnelle. Les raisons les plus fréquentes concernent l’épuisement, la santé 

mentale et le stress, parfois liés à la charge de travail importante, à des stages difficiles ou à 

des expériences négatives. D’autres difficultés concernent les contraintes financières, la 

nécessité de travailler en parallèle des études et l’équilibre entre études, travail et vie privée.  

4) Manque de motivation : enfin, 49 étudiant·es (10%) ont rapporté une perte de motivation 

et de sens liée à un décalage entre leurs attentes et le contenu de la formation, jugée parfois 

trop théorique ou insuffisamment liée au terrain.  

3.5 Conditions de vie et d’études 

Dans cette section, nous nous sommes intéressé·es au budget-temps des étudiant·es, c’est-

à-dire le nombre d’heures par semaine qu’iels consacrent à différentes activités en lien avec 

leur formation et leur vie privée, à celles et ceux qui ont des enfants ou un travail rémunéré, 

ainsi qu’à leurs ressources financières. Nous nous sommes également intéressé·es à ce qui 

impacte leurs études, ainsi qu’à leurs soutiens et à la qualité de leur environnement de travail. 

3.5.1 Budget-temps des étudiant·es 

Nous avons demandé aux étudiant·es de nous renseigner sur le nombre d’heures par semaine 

consacrées à différentes activités, afin d’avoir une idée de leur budget-temps sur la semaine, 

et de la charge de travail que représente la formation en regard de leur vie privée. Les heures 

moyennes consacrées à chaque activité sont présentées au Tableau 1. 
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 N Moyenne Médiane Écart-type 

Travail personnel (lecture, travaux, révisions, …) 472 8.46 7.00 5.68 

Proche-aidance (parents, familles élargie, ami·es, …) 424 4.94 1.00 9.73 

Activités bénévoles, militance 407 1.34 0.00 3.00 

Santé et soins spécifiques (rendez-vous, traitements) 418 0.955 0.50 2.14 

Travail domestique (ménage, lessive, …) 460 6.80 5.00 5.53 

Déplacement, transport 465 9.91 9.00 7.82 

Loisirs (sport, culture, etc.) 457 5.61 4.00 4.67 

Tableau 1 : Moyennes consacrées aux activités, en heures par semaine. 

 

Nous pouvons constater que les deux activités leur prenant le plus de temps sont le travail 

personnel et les déplacements. Il faut toutefois noter que les écart-types sont relativement 

grands, et qu’il y a donc une grande variabilité entre les étudiant·es, sauf pour les activités 

bénévoles/militantes et la santé et soins spécifiques.  

3.5.2 Temps de trajet pour venir en cours 

 

 N Moyenne Médiane Écart-type Maximum 

Temps de transport aller-retour (en minutes) 471 91.0 75 70.1 330 

Tableau 2 : Moyenne de temps consacré à l’aller-retour jusqu’à la HETSL (en minutes). 

 

En moyenne, les étudiant·es consacrent 91 minutes par jour pour venir à l’école (aller-retour 

additionnés). C’est-à-dire qu’iels habitent en moyenne à 45 minutes de l’école. Mais les temps 

de trajets varient beaucoup entre les étudiant·es : on peut en effet observer que l’écart-type 

est de 70,1 minutes, soit 1h10. 

3.5.3 Enfants 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 41 : Sexe et filière des étudiant·es ayant des enfants, en pourcentages. 
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Travail social Femmes 49%
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37 répondant·es ont des enfants (soit 7,3%) dont 24 femmes, 11 hommes et 2 personnes avec 

une autre identité de genre ou ne l’ayant pas renseigné. Les personnes qui ont au moins un 

enfant sont 29 en travail social et 8 en ergothérapie, et 35 individus rapportent en assumer la 

responsabilité éducative. Il est intéressant de noter que la majorité sont des femmes en travail 

social à plein temps (9), suivies par les hommes en emploi (3). La majorité, soit 33 personnes, 

ont plus de 31 ans. 

26 individus ont entre 1 et 2 enfants, 8 individus ont 3 enfants et 2 individus ont 4 enfants. Il 

n’y a pas de prévalence plus importante parmi les âges des enfants : il y a autant de personnes 

avec des enfants en bas âge qu’avec des adolescent·es.  

3.5.4 Équilibre dans la gestion des différentes activités 

Nous avons demandé aux étudiant·es s’iels estiment avoir trouvé un équilibre dans la gestion 

de leurs différentes activités. Les réponses allaient de 1 (pas du tout d’accord) à 5 (tout à fait 

d’accord) ; les résultats sont présentés au graphique 42. 

 

Graphique 42 : Comparaison de l’équilibre trouvé dans la gestion des différentes activités par filière. 

Un peu plus d’un tiers des étudiant·es ont indiqué avoir plutôt trouvé un équilibre dans la 

gestion de leurs activitiés, et un quart pas vraiment. Il n’y a pas de différence significative entre 

les deux filières (χ2
(4) = 7,93, ns.).  

3.5.5 Travail rémunéré à côté des études 

Les étudiant·es en travail social sont autant que celles et ceux en ergothérapie à travailler à 

côté de leurs études (χ2
(1) = 0,47, ns). Dans la modalité en emploi, 9 étudiant·es ont indiqué 

avoir un travail accessoire à côté de leurs études, en plus de l’emploi occupé dans le cadre de 

leur formation.  
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Graphique 43 : Pourcentage d’étudiant·es ayant un travail rémunéré à côté des études par filière. 

Par ailleurs, et par rapport à l’enquête de 2023-2024, si le taux d’étudiant·es travaillant à côté 

de leurs études reste stable pour la filière travail social, il est passé de 46% à 56% pour les 

étudiant·es en ergothérapie, soit une augmentation de 10%.  

Heures consacrées au travail rémunéré par semaine 

 

Graphique 44 : Heures moyennes par semaine consacrées au travail rémunéré par filières. 

En moyenne, les étudiant·es en ergothérapie travaillent moins d’heures qu’en travail social, 

avec une moyenne de 8,41 heures par semaine (écart-type = 5,66). Les étudiant·es en travail 

social travaillent en moyenne 12,7 heures (écart-type = 9,26). La possibilité d’étudier à temps 

partiel en travail social explique probablement ces différences.  
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Heures consacrées par semaine au travail rémunéré par modalités de formation 

en travail social  

Graphique 45 : Heures consacrées au travail rémunéré, par modalités de formation en travail social. 

On peut constater sans surprise que les temps partiels travaillent en moyenne un nombre plus 

élevé d’heures par semaine (26,5 heures) que les plein temps (11,2 heures) et les en emploi 

(10,6 heures). Les chiffres détaillés sont disponibles dans le  

Tableau 7 en annexe. 

Modalités et contexte de l’emploi rémunéré 

Parmi celles et ceux qui ont un emploi rémunéré à côté de leurs études, 70% travaillent 

uniquement durant le semestre, 9% seulement durant les vacances académiques et 21% 

durant toute l’année. La moitié d’entre elles et eux, soit 49%, travaillent seulement dans le 

champ social, 44% dans un autre champ, et 7% à la fois dans le champ social et un autre 

champ.  

Les trois-quarts (73%) travaillent seulement de jour, 5,5% uniquement de nuit, et 21,5% de 

jour et de nuit. Environ deux tiers (65%) ont des horaires irréguliers.  

Principales raisons d’avoir un travail rémunéré  

 

Graphique 46 : Pourcentages d’étudiant·es ayant sélectionné la raison d’avoir une activité rémunérée. 
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Plus de la moitié (58%) des étudiant·es exercent une activité rémunérée pour être plus à l’aise 

financièrement, tandis que 39% le font, car cela leur est indispensable pour vivre et 43% pour 

être indépendant·es vis-à-vis de leurs parents. Un tiers exerce une activité rémunérée pour 

avoir une expérience pratique et environ un quart afin de faire des économies. Une minorité 

d’étudiant·es travaille à côté de leurs études pour améliorer leurs chances sur le marché du 

travail, car leurs études leur laissent du temps libre ou pour élargir leur horizon professionnel. 

Plus marginalement, certain·es évoquent le fait que cela leur permet de s’intégrer socialement, 

ou qu’iels ont plus d’intérêt pour leur travail rémunéré que pour leurs études. 

3.5.6 Ressources financières des étudiant·es 

  

Graphique 47 : Comparaison des sources de revenus par filière.  

Chez les 19-25 ans, les étudiant·es en travail social sont plus à bénéficier de soutien financier 

de la part de leur famille (χ2
(1) = 3,88, p < 0.05).  

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

 

Graphique 47.1 : Comparaison des sources de revenus par filière en 2023-2024. 

En comparaison avec l’enquête de 2023-2024, les étudiant·es en ergothérapie de cette année 

sont 18% de plus à tirer leurs revenus d’un emploi rémunéré à côté de leurs études. 
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En commentaires, 17 étudiant·es en travail social (5,5%) et 10 en ergothérapie (5%) ont 

indiqué recevoir d’autres aides publiques comme un revenu d’insertion, des allocations 

familiales, des subsides à l’assurance maladie, des prestations de l’AI, des rentes et des 

indemnités de stage de la HETSL.  

Graphique 48 : Comparaison des sources de revenus par modalité de formation en travail social. Les * 

indiquent des différences significatives entre les filières. 

On peut observer des différences significatives pour les revenus issus de la famille, les 

économies et les bourses étudiantes : celles et ceux à plein temps en bénéficient plus que 

celles et ceux à temps partiel et en emploi (χ2
(2) = 28,5, p < 0.001 ; χ2

(2) = 8,24, p < 0.05).  

Il y a également des différences pour les revenus issus d’un emploi : les en emploi sont plus 

à bénéficier de cette source de revenus (χ2
(2) = 31,6, p < 0.001). Enfin, on peut observer des 

différences concernant les revenus issus du partenaire : les temps partiel sont plus à en 

bénéficier, suivi·es par celles et ceux en emploi (χ2
(2) = 15, p < 0.001). 

 

2%

19%

0%

19%

77%

23%

2%
6%

22%

44%
37%

65%

9%

27%

0%

27%
36%

18%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

Prêt étudiant·e Partenaire* Bourse* Économies* Emploi* Famille*

En emploi Plein temps Temps partiel

* Différences significatives 

entre les modalités de 
formation TS 



Working paper LaReSS n° 9 

 55 

Comparaison avec l’enquête de 2023-20247 

Graphique 48.1 : Comparaison des sources de revenus par modalités en travail social en 2023-2024. 

En comparaison avec l’enquête de 2023-2024, les étudiant·es à temps partiel sont 22% de 

plus à bénéficier d’une aide financière de la part de leur partenaire, 16% de plus à tirer leurs 

revenus d’un emploi et 25% de plus à avoir un soutien de la part de leur famille. Toutefois, iels 

sont également deux fois moins à avoir répondu à notre enquête cette année : ces différences 

sont donc à interpréter avec prudence.  

 

3.5.7 Synthèse sur les conditions de vie et d’études 

En moyenne, les étudiant·es consacrent 8,5 heures par semaine au travail personnel (lecture, 

révisions, travaux, etc.) et 10 heures par semaine aux déplacements. Iels passent environ 7 

heures au travail domestique (garde d’enfants non comprise), 5 heures à de la proche-aidance 

et une heure aux activités bénévoles ou militantes. Une heure par semaine est consacrée à la 

santé et soins spécifiques (rendez-vous, traitement, etc.) et 6 heures sont consacrées aux 

loisirs. Ces chiffres sont comparables aux données issues de l’enquête de 2023-2024.   

Il y a également 35 répondant·es qui ont des enfants (7%) et en assurent la garde principale, 

ce qui ajoute des heures de travail domestique à leur semaine. 

En moyenne, les étudiant·es mettent 91 minutes aller-retour pour venir à la HETSL. Les temps 

de trajet varient beaucoup entre les étudiant·es, l’écart-type étant de 70 minutes. Les 

problèmes de transport ont été évoqués comme des facteurs participant à l’absentéisme. 

Environ 40% des étudiant·es estiment avoir trouvé un équilibre dans la gestion de leurs 

différentes activités, tandis que 25 à 30% considèrent ne pas y être parvenu. En commentaires, 

les étudiant·es en ergothérapie ont mentionné à plusieurs reprises leur souhait de pouvoir 

suivre la formation à temps partiel, ainsi que leurs difficultés à organiser leurs études. 

 
7 Pour faciliter la lecture, les différences égales ou supérieures à 10% sont indiquées en gras.  
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Environ 55% des étudiant·es travaillent à côté de leurs études. Les étudiant·es en ergothérapie 

travaillent 8,4 heures et celles et ceux en travail social 12,7 heures. Les étudiant·es à temps 

partiel travaillent le plus (26,5 heures), suivi·es des étudiant·es à temps plein (11,2 heures) et 

des étudiant·es en emploi (10,6). Parmi les répondant·es, 9 des étudiant·es en emploi ont un 

travail rémunéré en plus de leur formation.  

La plupart (70%) des étudiant·es travaillent seulement durant le semestre et 21% durant le 

semestre et les vacances. Près des deux tiers (65%) ont des horaires irréguliers.  

Pour 58% des répondant·es, cet emploi leur permet d’être plus à l’aise financièrement, pour 

43% cela leur est indispensable pour vivre et pour 39% cela leur permet d’être indépendant·es 

vis-à-vis de leurs parent·es. Les ressources financières principales des étudiant·es 

proviennent de la famille, de leurs économies et de leur revenu d’emploi. 

Un tiers des étudiant·es (31%) ont déjà envisagé d’arrêter leur formation : 11% en ergothérapie 

et 20% en travail social. Les étudiant·es dont la santé ou les difficultés financières ont un 

impact négatif sur leurs études sont plus nombreux·ses à envisager d’arrêter. De plus, celles 

et ceux ayant envisagé d’interrompre leur formation rapportent plus s’être senti·es seul·es ou 

discriminé·es au sein de la HETSL. Les étudiant·es évoquent principalement la difficulté de la 

formation et sa charge de travail, ainsi que des difficultés personnelles (santé mentale, stress, 

contraintes financières). D’autres évoquent un manque de motivation lié à un décalage négatif 

avec leurs attentes ou un souhait de se réorienter professionnellement.  

Nous avons demandé aux étudiant·es combien se sont senti·es discriminé·es dans le cadre 

de leurs études à la HETSL : 38 étudiant·es sur 448 (8%) ont répondu oui, soit 2% de moins 

qu’en 2023-2024. 

3.6 Difficultés rencontrées, environnement et soutien dans le cadre 

de la formation 

Dans cette section, nous nous sommes intéressé·es aux impacts sur la formation que 

pouvaient avoir certaines situations de vie, telles qu’un sentiment de solitude ou un 

environnement de travail difficile, ainsi qu’aux ressources de soutien disponibles. 

3.6.1 Impacts sur les études 

Nous avons demandé aux étudiant·es d’évaluer comment plusieurs aspects de leur vie 

impactent leurs études (1 = Très négativement, 3 = Pas d’impact, 5 = Très positivement). Les 

scores moyens sont présentés au Tableau 6 en annexe et représentés par le graphique 49. 
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Graphique 49 : Comparaison des scores moyens d’impact sur les études, selon la filière. 

 

L’impact de la santé, de la situation financière et de la distance géographique tendent vers le 

négatif, alors que les autres éléments sont plus proches du score neutre (voir Tableau 6 en 

annexe pour plus de détails). 

Les tests de Student utilisés pour comparer les scores entre les filières révèlent que seuls les 

scores liés à la situation financière (t(472) = 5,36, p < 0.001), à la situation familiale (t(469) = 

2,01, p < 0.05) et aux loisirs (t(458) = 2,30, p < 0.05) varient de façon significative en fonction 

de la filière.  

En moyenne, les 19-25 ans (Moy = 2,77) sont impacté·es moins négativement par leur 

situation financière que les 26-30 ans (Moy = 2,41) et les 31+ ans (Moy = 2,52). Ces derniers 

et dernières sont impacté·es plus négativement par leur situation familiale (Moy = 2,98) que 

les 19-25 ans (Moy = 3,35) et les 26-30 ans (Moy = 3,33). 

Comme la majorité des parents font partie de cette tranche d’âge, nous avons effectué un test 

de Student pour voir si les scores d’impact de la situation familiale sont liés au fait d’avoir des 

enfants : les résultats corroborent cette hypothèse (t(465) = 2,22 p < 0.05). Le score moyen à 

cet item est de 2,94 pour celles et ceux qui ont des enfants et de 3,34 pour celles et ceux qui 

n’en ont pas : la situation familiale semble être une difficulté supplémentaire pour les parent·es, 

alors qu’elle tend à avoir un effet neutre ou être une ressource pour les autres. 

 

3.6.2 Recherche de soutien en cas de difficultés 

Nous avons demandé aux étudiant·es s’iels savaient à qui s’adresser lorsqu’iels rencontrent 

des difficultés : parmi celles et ceux qui ont répondu à la question, 63% des étudiant·es y ont 

répondu favorablement (55% en ergothérapie et 69% en travail social). Il y a donc environ la 

moitié des étudiant·es en ergothérapie et un tiers de celles et ceux en travail social qui ne 

savent pas à qui s’adresser en cas de problèmes.  
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Graphique 50 : Comparaison des réponses à la question « Je sais à qui m’adresser en cas de 
difficultés », en fonction des volées de formation. 

Nous avons testé les différences en fonction de la volée de formation :  63% des étudiant·es 

qui savent à qui s’adresser sont dans la 1ère volée, contre seulement 16% et 21% dans les 

2ème et 3ème volée (χ2(2) = 18,5, p < 0.001). 

Comparaison avec l’enquête de 2023-2024 

 

Graphique 50.1 : Comparaison des réponses à la question « Je sais à qui m’adresser en cas de 

difficultés », en fonction des volée de formation en 2023-2024. 

En comparaison avec l’enquête 2023-2024, une proportion moins importante d’étudiant·es des 

1ère et 3ème volées déclare ne pas savoir à qui s’adresser en cas de difficulté : respectivement 

39 % et 53 % des répondant·es en 2023-2024 contre 28 % et 46 % cette année. En revanche, 

la proportion d’étudiant·es de la 2ème volée ayant la même incertitude a augmenté, passant de 

43 % en 2023-2024 à 52 % cette année. 

 

Commentaires libres : 

Nous avons ensuite demandé aux étudiant·es à qui iels s’adressent en cas de difficultés. Voici 

les réponses qui ressortent le plus souvent en commentaires libres : les ressources 

disponibles à la HETSL (135 références), les proches ou les ami·es (88), les collègues ou 

autres étudiant·es (39 occurrences), des associations de soutien extérieures ou des 

professionnel·les en santé mentale (27), le ou la praticien·ne formateur·rice (7). 

Focus group : 

Lors du focus group, les 5 participant·es ont souligné que le soutien des enseignant·es est 

particulièrement visible en première année, notamment grâce aux petits groupes et à des 

contacts directs avec les personnes ressources. La vice-doyenne du cursus joue un rôle clé 
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en guidant les étudiant·es et en leur offrant un suivi personnalisé. De même, en première 

année, les responsables du soutien aux études apparaissent comme des personnes bien 

identifiées. En deuxième et troisième année, le contact devient moins intuitif, les personnes 

moins bien identifiées, mais les étudiant·es ont rapporté qu’iels savent qu’iels peuvent se 

tourner vers n’importe quel·le professeur·e pour être redirigé·es. Certain·es étudiant·es ont 

insisté sur l’importance de mieux communiquer l’existence de ces soutiens, car beaucoup 

semblent ne pas oser demander de l’aide malgré leurs besoins. 

3.6.3 Environnement de travail 

Nous avons demandé aux étudiant·es de nous dire dans quelle mesure iels possèdent un 

environnement de travail satisfaisant dans le cadre privé et celui de l’école. Les possibilités de 

réponses allaient de 1 (pas du tout satisfaisant) à 5 (tout à fait satisfaisant).  

Graphique 51 : Satisfaction vis-à-vis de l’environnement de travail à la maison et à la HETSL. 

En moyenne, les étudiant·es sont plutôt satisfait·es de l’environnement de travail dont iels 

disposent, avec 39% des étudiant·es plutôt satisfait·es et 39% tout à fait satisfait·es de leur 

environnement de travail à domicile. Concernant l’environnement de travail à la HETSL, 52% 

des étudiant·es se disent plutôt satisfait·es et 20% tout à fait satisfait·es de celui-ci. 

3.6.4 Soutien dans les études 

Nous avons demandé aux étudiant·es dans quelle mesure iels se sentent soutenu·es dans 

leurs études par différentes personnes de leur entourage : parents et famille, proches, 

collègues, enseignant·es et autres étudiant·es de la HETSL. Les réponses possibles allaient 

de 1 (pas du tout d’accord) à 5 (tout à fait d’accord). 

 

Graphique 52 : Comparaison des soutiens perçus selon la filière. 
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Globalement, les étudiant·es se sentent plutôt soutenu·es, mais perçoivent le soutien reçu par 

les enseignant·es légèrement moins positivement que pour les autres items, surtout en 

ergothérapie (F(1,465) = 8, p < 0,05, η² = 0,017). Il existe des différences entre filières plutôt 

dues à l’âge pour les deux autres items « parents, famille » (F(2, 462) = 4,36, p < 0,05, η² = 

0,019) et « proches » (F(2, 458) = 3,21, p < 0,05, η² = 0,014).  

3.6.5 Valorisation des études 

 

 

 

 

 

 

Graphique 53 : Valorisation perçue des études selon la filière. 

En moyenne, les étudiant·es sont plutôt d’accord avec le fait que leurs études sont valorisées 

par leur entourage, surtout en ergothérapie. La différence entre filières est significative en 

faveur des ergothérapeutes pour « Parents, familles » (F(1, 473) = 10,8, p = 0,001, η² = 0,022) 

et « Proches » (F(1, 471) = 14,4, p < 0,001, η² = 0,030) et ce même si l’on contrôle l’impact de 

l’âge ((F(2, 461) = 1,03, ns.) ; (F(2, 4589) = 0,483, ns.)).  

Lors du focus group, les 5 étudiant·es en travail social ont confirmé qu’iels perçoivent une 

image moins valorisée de leur formation et de la profession plus généralement, souvent mal 

comprise par leur entourage. Iels ont également noté qu’il est parfois nécessaire de mettre en 

avant le niveau du diplôme plutôt que le domaine de formation pour être reconnu·es. 

3.6.6 Ami·es et sentiment de solitude

Graphique 54 : Pourcentage d’étudiant·es 

s’étant fait des ami·es à la HETSL.  

Graphique 55 : Fréquence des scores à la 

question « Je me sens seul·e à la HETSL. ».

 

La majorité (96%) des étudiant·es rapportent s’être fait des ami·es à la HETSL. Trois quarts 
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(1 = pas du tout ; 5 = tout à fait). Il y a toutefois environ 10% d’étudiant·es qui relatent s’être 

senti·es seul·es.  

3.6.7 Synthèse sur les difficultés, l’environnement et le soutien 

L’impact de la santé, de la situation financière et de la distance géographique tendent vers le 

négatif pour les deux filières. Les situations familiale et financière semblent poser davantage 

de difficultés aux étudiant·es en travail social, potentiellement en lien avec un âge moyen plus 

élevé et des responsabilités accrues, car iels sont également plus à avoir des enfants. La 

situation familiale semble être une difficulté supplémentaire pour les parent·es, alors qu’elle 

tend plutôt à avoir un effet neutre ou être une ressource pour les étudiant·es sans enfants.  

Ces différents éléments semblent corroborer l’hypothèse selon laquelle il est difficile de 

concilier études et travail rémunéré, alors que celui-ci est indispensable pour 39% des 

répondant·es, ainsi que de concilier études et éducation d’enfants.  

Lorsque nous avons demandé aux étudiant·es s’iels savent à qui s’adresser en cas de 

difficultés, 37% ont répondu que non, soit 7% de moins qu’en 2023-2024. Toutefois, les 

étudiant·es en 2ème et 3ème années semblent ne pas savoir à qui s’adresser de manière aussi 

intuitive qu’en 1ère année.  

Concernant l’environnement de travail, en moyenne, les étudiant·es sont plutôt satisfait·es de 

l’environnement de travail dont iels disposent à la HETSL, avec 52% des étudiant·es plutôt 

satisfait·es et 20% tout à fait satisfait·es de celui-ci. À domicile, 39% des étudiant·es sont plutôt 

satisfait·es et 39% tout à fait satisfait·es de leur environnement de travail.  

Les étudiant·es se sentent plutôt soutenu·es et valorisé·es par leurs familles, proches et 

collègues, ainsi que par les autres étudiant·es. Iels se sentent légèrement moins soutenu·es 

par les enseignant·es de la HETSL. Les futur·es ergothérapeutes déclarent se sentir 

davantage soutenu·es et valorisé·es dans leur choix d’études par leur entourage que les 

étudiant·es en travail social. 

La grande majorité des étudiant·es (96%) rapporte s’être fait des ami·es à la HETSL et ne pas 

s’être sentie seule dans le cadre de l’école (90%). Il y a toutefois 10% d’étudiant·es qui relatent 

s’être senti·es seul·es. 

3.7 Questions relatives à la santé 

3.7.1 Bien-être général 

Nous avons demandé aux étudiant·es de répondre à la question « Si vous deviez caractériser 

votre bien-être : comment vous sentez-vous ? » selon une échelle allant de « Très bien » à 

« Très mal ».  
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Graphique 56 : Bien-être général rapporté par les étudiant·es (pourcentages du total des répondant·es). 

Nous pouvons voir ci-dessus que si 48% des étudiant·es rapportent se sentir très bien et plutôt 

bien, un quart des étudiant·es se dit se sentir plutôt mal, voire très mal.  

Le statut migratoire est lié aux réponses des répondant·es (χ2
(15) = 29,6, p < 0.05) : les 

étudiant·es immigré·es de 1ère génération scolarisé·es à l’étranger sont proportionnellement 

plus nombreux·ses à rapporter aller plutôt bien ou très bien, suivi·es de près par les étudiant·es 

sans expérience de migration, tandis que 8% des étudiant·es de 2ème génération et 2% des 

étudiant·es sans expérience de migration rapportent aller très mal. 

3.7.2 État de santé général 

 

Graphique 57 : Caractérisation de la santé générale rapportée par les étudiant·es (pourcentages du 

total des répondant·es). 

Ce graphique montre que la moitié des étudiant·es évaluent leur état de santé général comme 

étant bon ou très bon. Cependant, 15% des étudiant·es évaluent leur état de santé comme 

mauvais ou très mauvais. Nous avons regroupé les étudiant·es en trois groupes : bonne santé 

(très bon et bon), moyenne santé (assez bon) et mauvaise santé (mauvaise, très mauvaise) 

afin de comparer les groupes. 

Le bien-être général et l’état de santé général sont liés : les étudiant·es avec une moins bonne 

santé évaluent moins bien leur bien-être (χ2
(25) = 320, p < 0.001). 
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L’analyse montre des différences dans la perception de l’état de santé selon le statut migratoire 

(χ2
(15) = 31,0, p < 0.005). Les étudiant·es sans expérience de migration et de 2ème génération 

rapportent plus souvent un état de santé bon, tandis que les étudiant·es de 1ère génération 

scolarisé·es en Suisse déclarent plus fréquemment un état assez bon. Les étudiant·es de 1ère 

génération scolarisé·es à l’étranger se distinguent par une proportion plus élevée d’états de 

santé très bons. À l’inverse, les réponses « mauvais » sont plus fréquentes chez les 

étudiant·es immigré·es de 2ème génération, et chez les étudiant·es sans vécu migratoire. Les 

réponses « très mauvais » sont plus fréquentes chez les étudiant·es immigré·es de 2ème 

génération et les étudiant·e·s de 1ère génération scolarisé·es en Suisse. 

Le genre joue également un rôle dans les résultats (χ2
(5) = 13,8, p < 0.005). Les femmes 

rapportent plus souvent un état de santé « assez bon » ou « mauvais », tandis que les 

hommes déclarent davantage un état « bon » ou « très bon ». 

3.7.3 Problèmes de santé chroniques 

 

Graphique 58 : Présence ou absence de problèmes de santé de longue durée (pourcentages du total 
des répondant·es). 
 

Un quart des étudiant·es (soit 127 individus) rapportent souffrir de problèmes de santé 

chroniques ou de longue durée. On entend par là des problèmes de santé ou maladies qui ont 

duré depuis au moins six mois ou qui dureront probablement six mois ou plus (OFS, 2018). 

 

Graphique 59 : Comparaison des fréquences d’étudiant·es dans chaque catégorie de bien-être en 
fonction de la présence ou de l’absence de problèmes de santé chroniques. 
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Nous avons pu observer que le bien-être général est lié à la présence de problèmes de santé 

de longue durée : les étudiant·es qui en souffrent évaluent globalement moins bien leur bien-

être général (χ2
(10) = 134, p < 0.001). 

Nous avons cherché à savoir combien d’étudiant·es ont des problèmes de santé chroniques 

ou de longue durée et sont impacté·es négativement dans le cadre de leurs études8 : 89 

étudiant·es sont concerné·es, soit 17,6% du total de notre échantillon. 

Cela signifie que 70% des étudiant·es ayant un problème de santé chronique disent être 

impacté·es négativement dans leurs études par ce dernier. 

 

Graphique 60 : Impact de l’état de santé sur les études, en fonction de la présence de problèmes de 
santé chroniques. Pourcentages propres à chaque catégorie (avec/sans problèmes chroniques). 

Parmi les 17,6% de notre échantillon qui sont impacté·es négativement dans leurs études en 

raison d’un problème de santé chronique, 8% (7 individus) rapportent recevoir un soutien de 

la part de la HETSL, 34% (30 individus) n’en reçoivent pas mais n’en ont pas besoin, et 26% 

n’en reçoivent pas et auraient besoin d’un soutien supplémentaire (soit 23 individus).  

 

 
8 Les étudiant·es impacté·es négativement ont un score inférieur à 3, pour plus de détails, les scores 
sont disponibles dans la partie 3.6.1 (graphique 49) et au tableau 6 en annexe. 
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Graphique 61 : Soutien de la HETSL rapporté par les étudiant·es ayant des problèmes de santé 

chroniques ou de longue durée. 

 

3.7.4 Santé mentale 

La santé mentale des étudiant·es a été explorée à l’aide de l’échelle PHQ-9 (Kroenke, Spitzer 

et Williams, 2001), un outil de dépistage utilisé pour évaluer la présence et l’intensité de 

symptômes dépressifs au cours des deux semaines précédant la passation. Il est important 

de préciser que cet instrument ne constitue en aucun cas une évaluation clinique et ne permet 

pas de poser un diagnostic. Les résultats doivent donc être interprétés comme donnant une 

indication générale du bien-être psychologique des étudiant·es au moment de la passation du 

questionnaire. 9 

La collecte des données a eu lieu durant la période hivernale et avant la session d’examens, 

un moment du semestre qui peut déjà être associé à certaines pressions académiques. Les 

résultats obtenus mettent néanmoins en évidence une proportion non négligeable 

d’étudiant·es rapportant des symptômes de détresse psychologique modérés à sévères.  

 

 

 

 

Graphique 62 : présence potentielle et sévérité de symptômes dépressifs selon l’échelle PHQ-9. 

 
9 Les analyses ont inclus seulement les participant·es ayant complété au moins huit items sur neuf ; en 

cas d’un item manquant, celui-ci a été imputé par la moyenne des réponses, tandis que les 
questionnaires comportant davantage de données manquantes ont été exclus. Dans une perspective 
descriptive et comparative, les scores ont été catégorisés en cinq niveaux de symptômes, comme cela 
a été fait dans le rapport de l’OFS (2025). Voir Kroenke, Spitzer et Williams (2001) pour plus de détails 
sur le questionnaire PHQ-9.  
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En effet, 41% ont atteint des scores à l’échelle correspondant potentiellement à des 

symptômes de dépression modérés (23%), plutôt sévères (13%) ou sévères (5%). Ces 

éléments, bien qu’exploratoires et ne constituant pas un diagnostic clinique, suggèrent l’intérêt 

de renforcer les dispositifs de soutien aux étudiant·es au sein de la HETSL.  

Notons également que les femmes et les personnes non binaires rapportent significativement 

plus de symptômes modérés à sévères que les hommes (χ2
(16) = 52,3 p < 0.001). Les 

différences entre statuts migratoires ne sont pas significatives dans notre échantillon (χ2
(12) = 

20,8, ns.). 

L’item 9 du PHQ-9 explore la fréquence à laquelle les répondant·es ont pu avoir la pensée 

selon laquelle « il vaudrait mieux mourir ou envisager de se faire du mal d’une manière ou 

d’une autre ». En raison de la nature sensible de cette question, cet item appelle une attention 

particulière. 

 

 

 

 

 

 

Graphique 63. Scores à l’item 9 du PHQ-9 « Penser qu’il vaudrait mieux mourir ou envisager de vous 

faire du mal d’une manière ou d’une autre ».  

Comme le montre le graphique 63, 7% (33 personnes) y ont déjà pensé plusieurs jours, et 

1,5% y ont déjà pensé plus de la moitié du temps (6 personnes) ou presque tous les jours (6 

personnes). Ensemble, ces étudiant·es représentent 9% de notre échantillon, soit presque un 

étudiant·e sur dix.  

3.7.5 Prise de médicaments 

 

Graphique 64 : Prise de médicaments rapportée par les étudiant·es (pourcentages du total des 
répondant·es). 
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suivantes : problèmes psychiatriques comme stress, anxiété ou dépression (2%), et 

marginalement pour des douleurs physiques ou améliorer le sommeil.  

3.7.6 Commentaires libres concernant l’état de santé 

Santé physique  

Plusieurs étudiant·es mentionnent des problèmes de santé physique (31 références), souvent 

liés à des maladies chroniques ou à des douleurs récurrentes (migraines, troubles digestifs, 

endométriose, maladies inflammatoires, douleurs dorsales, fatigue chronique, par exemple). 

Ces situations peuvent affecter la concentration, la présence en cours et l’énergie disponible 

pour les études. Certain·es évoquent également la difficulté de concilier le suivi médical, les 

rendez-vous de soins et les exigences de la formation. Les témoignages soulignent également 

l’impact du rythme des études, de la charge de travail, des examens et parfois des trajets sur 

la fatigue, la concentration et le bien-être général. 

Dans certains cas, les étudiant·es relèvent aussi des contraintes organisationnelles, par 

exemple lorsqu’une absence pour raison de santé entraîne des pénalités académiques ou des 

travaux supplémentaires. Malgré ces difficultés, plusieurs témoignages montrent que 

certain·es parviennent à mettre en place des stratégies de gestion de leur santé, parfois avec 

le soutien d’enseignant·es ou de l’institution. 

Santé mentale 

Plusieurs étudiant·es mentionnent des difficultés de santé mentale, notamment de l’anxiété, 

du stress, des troubles du sommeil, des épisodes dépressifs ou un épuisement lié au rythme 

des études. Certain·es indiquent être suivi·es par des professionnel·les de la santé mentale 

ou bénéficier d’un traitement médicamenteux, tandis que d’autres évoquent des troubles 

neurodéveloppementaux (comme le TDAH) ou des parcours marqués par un burn-out. 

Dans certains cas, les étudiant·es décrivent un cercle vicieux entre fatigue, stress et anxiété 

qui peut affecter leur motivation ou leur capacité à étudier. Malgré ces difficultés, plusieurs 

personnes rapportent avoir mis en place un suivi ou des stratégies de soutien, parfois 

encouragées par l’école ou par leur entourage. 

3.7.7 Commentaires libres sur les besoins de soutien de la part de la HETSL 

40 étudiant·es (8% de l’échantillon) expriment de nombreuses difficultés liées à la santé et à 

la fatigue qui affectent leur parcours. Iels souhaiteraient plus de chambres de repos et pointent 

que les conditions de rattrapage d’examens ne sont pas équitables pour les personnes avec 

des maladies chroniques. La forte fatigue et les douleurs chroniques nécessiteraient 

davantage de soutien de la part des enseignant·es et des adaptations, par exemple via des 

cours en ligne ou des horaires ajustés.  

Les douleurs menstruelles sont un autre point récurrent, avec un besoin d’aménagements 

spécifiques, comme la possibilité de bénéficier de jours de congé justifiés par un certificat 

médical. Certain·es étudiant·es en ergothérapie souhaiteraient également pouvoir suivre les 

études à mi-temps pour mieux gérer leur santé, disposer de plus de liberté pour rater des 
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cours ou planifier leurs rendez-vous médicaux, et recevoir les horaires du semestre plus tôt 

pour organiser leur emploi du temps.  

Enfin, il est souligné que l’école pourrait adopter une attitude plus compréhensive vis-à-vis des 

conséquences des maladies chroniques sur la santé mentale et physique, notamment pour 

alléger le stress lié à l’obligation d’avoir un taux de présence à 100 % et la nécessité d’un 

certificat médical pour justifier une absence liée aux maladies chroniques. 

3.7.8 Synthèse sur le bien-être, la santé et le soutien de la HETSL 

À la question « De manière générale, comment vous sentez-vous ? », environ la moitié des 

étudiant·es déclare se sentir bien, tandis qu’un quart rapporte se sentir mal, voire très mal.  

La moitié des étudiant·es estime que leur état de santé est bon (33%), voire très bon (17%). 

14% des répondant·es s’estiment en mauvaise santé et 1% en très mauvaise santé.  

Les résultats mettent en évidence une situation préoccupante en matière de santé mentale : 

41% des étudiant·es de notre échantillon déclarent avoir des symptômes dépressifs modérés 

à sévères (modérés : 23% ; plutôt sévères : 13% ; sévères : 5%). De plus, 10 % rapportent 

avoir eu des pensées liées à l’idée de se faire du mal ou de mourir. En 2024, selon l’OFS 

(2025), 29% des étudiant·es des Hautes écoles universitaires (HEU) en Suisse décrivaient des 

symptômes similaires, utilisant la même échelle (modérés : 18% ; plutôt sévères : 8% ; 

sévères : 3%). Bien qu’indicatifs et non cliniques, ces résultats soulignent l’ampleur de la 

détresse psychologique au sein de la population étudiante. Notons également que les femmes 

(45%) et les personnes non binaires (50%) rapportent significativement plus de symptômes 

modérés à sévères que les hommes (25%), à la fois dans notre échantillon et dans l’ensemble 

des hautes écoles suisses (OFS, 2025). 

Il y a également 27% des étudiant·es qui rapportent avoir des problèmes de santé chroniques, 

c’est-à-dire des problèmes de santé ou maladies qui ont duré depuis au moins six mois ou qui 

dureront probablement six mois ou plus (OFS, 2018). Cela représente 1% de plus qu’en 2023-

2024. L’OFS rapportait un taux de 21% en 2024 pour l'ensemble des étudiant·es des Hautes 

écoles universitaires (HEU) en Suisse. De plus, 18% du total des répondant·es à notre enquête 

ont des problèmes de santé chroniques qui impactent négativement leurs études, soit presque 

un·e étudiant·e sur cinq. Selon l’OFS (2025), la part des étudiant·es dans une haute école 

spécialisée (HES) déclarant être limité·es dans leurs études par des problèmes de santé était 

de 20% en 2024.  

Le taux légèrement plus élevé d’étudiant·es ayant des problèmes de santé chroniques à la 

HETSL en comparaison avec l’ensemble des hautes écoles universitaires suisses pourrait 

découler du fait que la population étudiante de la HETSL est majoritairement féminine. 

Plusieurs études ont montré que les femmes rapportent en général un moins bon état de santé 

et plus de limitations dues à la santé que les hommes (Morvan et Frajerman, 2021 ; OFS, 

2017 ; OFS, 2018 ; OFS, 2021 ; OFS, 2025 ; OVE, 2018 ; Strenna et al., 2014). Il est 

également possible que le fait d’avoir des problèmes de santé ait pu orienter les individus vers 

la relation d’aide. 
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Parmi les 18% d’étudiant·es touché·es par des problèmes de santé chroniques ou de longue 

durée impactant négativement leurs études, 8% rapportent recevoir un soutien de la part de 

l’école. Ce chiffre était de 23% dans les hautes écoles suisses en 2024 (OFS, 2025). Iels sont 

26% à avoir indiqué ne pas recevoir de soutien de la part de l’école et en avoir besoin, tandis 

que 34% ont indiqué ne pas en avoir besoin.  

Concernant la prise de médicaments, 16% ont répondu en prendre, notamment pour des 

problèmes comme le stress (11%), l’amélioration de la concentration (7,5%), l’anxiété ou la 

dépression (2%), et marginalement pour des douleurs physiques ou l’amélioration du sommeil.  

Les étudiant·es rapportent en commentaires de nombreuses difficultés liées à leur santé 

physique et mentale, notamment des maladies chroniques, des douleurs, de la fatigue, du 

stress, de l’anxiété ou des troubles du sommeil, qui affectent leur concentration, leur présence 

aux cours et leur capacité à suivre le rythme des études. Ces difficultés sont souvent 

accentuées par la charge de travail, les contraintes organisationnelles et la gestion des soins 

médicaux, créant parfois un cercle entre fatigue et stress. Si certain·es mettent en place des 

stratégies de gestion ou bénéficient d’un suivi, une partie des étudiant·es exprime toutefois un 

besoin accru de soutien de la part de la HETSL, notamment sous forme d’aménagements 

(horaires flexibles, cours en ligne, meilleures conditions de rattrapage, prise en compte des 

douleurs chroniques et menstruelles, possibilité d’études à temps partiel en ergothérapie). Iels 

souhaiteraient également une plus grande flexibilité institutionnelle concernant leurs 

problèmes de santé et l’impact que ces derniers ont sur leur parcours académique. 

3.8 Projections dans l’avenir 

Dans cette section, nous nous sommes intéressé·es à comment les étudiant·es s’imaginent 

leur futur professionnel, notamment en regard de l’emploi qu’iels souhaiteraient et du climat 

mondial actuel, entre conflits armés, dérèglement climatique et avancements technologiques. 

 

Graphique 65 : Taux de travail minimum et maximum souhaités dans le futur emploi. 
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Le graphique 65 présente la distribution des taux d'occupation souhaités par les étudiant·es 

pour leur futur emploi. Les souhaits de taux minimum se concentrent principalement entre 50% 

et 85%, avec un pic à 80–85% (161 personnes), indiquant qu’une large majorité souhaite au 

moins un emploi à mi-temps. Concernant les taux maximums, le souhait de travailler à 100 % 

est le plus fréquent (262 personnes), suivi de 80–85 % (132 personnes).  

 

3.8.1 Projets après le Bachelor 

Nous avons demandé aux étudiant·es ce qu’iels souhaitent faire directement après l’obtention 

de leur Bachelor. 

 
Différences d’âge significatives 

Proportion significativement plus élevée parmi les étudiant·es en travail social 

Proportion significativement plus élevée parmi les étudiant·es en ergothérapie 

Graphique 66 : Projets envisagés après l’obtention du Bachelor par les étudiant·es. 

Nous avons testé le rapport entre la volonté de développer des projets familiaux et le genre : 

les différences sont non significatives (χ2
(4) = 3,01, ns.). Toutefois, il y a des différences en 

fonction de l’âge (en vert dans le graphique 66) : les étudiant·es qui ont 19-25 ans sont moins 

à souhaiter développer des projets familiaux (χ2
(1) = 7,24, p < 0,05). 

Nous avons également investigué les facteurs liés au désir de changer d’orientation 

professionnelle : les différences ne sont pas significatives entre les filières (χ2
(1) = 0,004, ns). 

Cependant, la filière influence les items suivants : les étudiant·es en travail social (en bleu 

dans le graphique 66) sont plus à souhaiter poursuivre leurs études (χ2
(1) = 11,5, p < 0,001), 

alors que celles et ceux en ergothérapie (en orange dans le graphique 66) sont plus à souhaiter 

débuter immédiatement leur vie professionnelle (χ2
(1) = 4,91, p < 0,05) et développer des 

projets personnels (χ2
(1) = 5,49, p < 0,05). 
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3.8.2 Critères de choix principaux pour le futur emploi 

 
Différences non-significatives entre filières 

Différences significatives en faveur des étudiant·es en ergothérapie 

Différences significatives en faveur des étudiant·es en travail social 

Graphique 67 : Critères pour le futur emploi (pourcentages du total des répondant·es). 

Nous avons demandé aux étudiant·es de choisir, parmi sept critères, les trois qu’iels 

considèrent comme les plus importants pour leur futur emploi. 

Nous avons comparé les filières à l’aide de tests du χ2 : seules les différences significatives 

sont présentées. Elles sont en orange dans le graphique 67 lorsque plus importantes en 

ergothérapie, et en bleu lorsque plus importantes en travail social. 

Les étudiant·es en ergothérapie sont plus à avoir sélectionné les items « proximité avec le lieu 

de domicile » (χ2
(1) = 17,9 p < 0.001) et « domaine de prédilection » (χ2

(1) = 15,2 p < 0.001). 

Ces différences ne sont pas dues à la différence d’âge entre les filières (χ2
(2) = 4,23 ns. et χ2

(2) 

= 3,86, ns.). 

En revanche, les critères « valeurs similaires aux siennes » (χ2
(1) = 5,55, p < 0.05), « bon 

salaire » (χ2
(1) = 7,46, p < 0.05) et « pratiques exemplaires » (χ2

(1) = 6,68, p < 0.05) semblent 

être plus importants pour les étudiant·es en travail social. Il est intéressant de noter, par ailleurs, 

qu’il y a peu de réponses positives au critère « pratiques exemplaires ».  

3.8.3 Projections dans une future carrière 

Nous avons demandé aux étudiant·es d’évaluer dans quelles mesures iels ont confiance en 

leur avenir, en évaluant plusieurs affirmations. Les réponses allaient de 1 (pas du tout 

d’accord) à 5 (tout à fait d’accord). Les moyennes et écart-types se trouvent en annexe, au 

Tableau 8, et sont représentés au graphique 68. 

En moyenne, les étudiant·es envisagent leur avenir professionnel sur un versant plutôt positif, 

particulièrement concernant leurs opportunités de carrière. 
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Différences non-significatives entre filières 

Différences significatives en faveur des étudiant·es en ergothérapie 

Graphique 68 : Scores moyens d’accord pour « Si je me projette dans l’avenir, j’ai confiance en… ». 
 

Les différences sont significatives entre les filières pour trois items (en orange dans le 

graphique 68). Les étudiant·es en ergothérapie ont plus confiance en leurs opportunités de 

carrière (t(474) = 3,21, p = 0.001), de revenus (t(472) = 5,32, p < 0.001) et de bénéficier de 

droits sociaux (t(445) = 3,99, p < 0.001).  

3.8.4 Contexte écologique et technologique 

Nous leur avons ensuite demandé dans quelle mesure les contextes écologique (dérèglement 

climatique) et social (conflits armés) actuels les impactent, et comment iels imaginent l’impact 

de l’évolution technologique sur leur avenir professionnel sur une échelle de 1 (pas du tout 

d’accord) à 5 (tout à fait d’accord). Il n’y a pas de différences significatives entre les filières. 

Les scores moyens et les écart-types se trouvent au Tableau 9, en annexe, et sont présentés 

au graphique 69. 

 

Graphique 69 : Scores moyens d’accord concernant les contextes global et technologique. 
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3.8.5 Synthèse des projections dans l’avenir 

Après le Bachelor, 70% des répondant·es souhaitent débuter immédiatement leur vie 

professionnelle et 33% se consacrer à des projets personnels, surtout en ergothérapie, tandis 

que 32% souhaitent poursuivre leurs études, surtout en travail social. Seulement 3% 

souhaitent changer d’orientation professionnelle, sans différence entre filières.  

Pour leur futur emploi, les répondant·es accordent avant tout de l’importance à une bonne 

ambiance de travail, à l’équilibre entre vie privée et professionnelle et à des valeurs alignées 

avec les leurs, particulièrement en travail social. Des critères plus pragmatiques comme le 

salaire, la proximité et le domaine d’activité suivent, tandis que la présence de pratiques 

exemplaires joue un rôle marginal. 

Les étudiant·es ont globalement confiance en leur avenir, notamment en matière 

d’opportunités de carrière et de vie dans un État démocratique. Iels expriment davantage 

d’incertitudes concernant les opportunités d’expériences professionnelles à l’étranger et de 

revenus.  

Malgré l’impact du dérèglement climatique et des conflits armés sur leur moral, les étudiant·es 

rapportent se sentir engagé·es dans leurs études, ces enjeux renforçant même leur choix de 

formation. Iels perçoivent également plutôt positivement le contexte technologique, qu’iels 

estiment susceptible de faciliter leur futur quotidien professionnel. 

3.9 Commentaires libres à la fin du questionnaire 

Nous avons laissé un espace de commentaires libres à la fin du questionnaire afin que les 

étudiant·es puissent s’exprimer sur celui-ci, et plus globalement, sur l’école. 

Tout d’abord, de nombreux·ses étudiant·es ont exprimé leur gratitude quant à la démarche du 

questionnaire et au fait que l’école s’intéresse à leurs conditions d’études et leurs avis (58 

commentaires). 

Les commentaires évoquent que la formation est globalement perçue comme riche et 

intéressante, mais accompagnée de plusieurs difficultés liées à l’organisation, à la charge de 

travail et à son adaptation aux réalités des étudiant·es. 

De nombreux témoignages évoquent un volume important de lectures, de travaux et de 

travaux de groupe, parfois jugés excessifs et épuisants. Cette surcharge est accentuée par 

les temps de transport, les emplois à côté des études, les responsabilités familiales ou les 

stages. Plusieurs étudiant·es relèvent un décalage entre les discours sur la santé mentale et 

les conditions concrètes d’études. La répartition de la charge de travail au fil des semestres 

est aussi critiquée, certains étant jugés beaucoup plus lourds que d’autres. Certain·es 

suggèrent une meilleure coordination entre enseignant·es afin d’éviter la concentration de 

travaux et d’évaluations. Les modalités d’évaluation sont parfois perçues comme incohérentes 

ou inégales entre modules. 

Les étudiant·es évoquent aussi des inégalités entre les différentes modalités d’études en 

travail social, avec le sentiment que l’organisation est principalement pensée pour les plein 
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temps. Les travaux de groupe, jugés très nombreux, sont également critiqués, notamment en 

raison des difficultés à coordonner les disponibilités. 

Certains témoignages soulignent un manque de soutien institutionnel, notamment lors de 

stages difficiles, ainsi que des enjeux matériels et financiers (indemnités de stage versées 

tardivement, augmentation des taxes d’études). La possibilité de suivre davantage de cours à 

distance est également fréquemment demandée afin de faciliter l’organisation et réduire les 

déplacements. 

Au niveau des infrastructures, les cours en auditoire sont souvent jugés bruyants, peu adaptés 

aux grandes volées et inconfortables, ce qui rend la concentration difficile. Certain·es signalent 

également des problèmes d’équipement (micros défectueux, manque de prises, chaises peu 

confortables) et un manque d’espaces calmes dans l’école. Enfin, l’idée d’une véritable 

cafétéria et de meilleures zones de repos est évoquée. 
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4 D ISCUSSION 

La majorité des étudiant·es de notre échantillon sont des femmes (82%) et ont entre 19 et 25 

ans (75%). À titre de comparaison, en 2024, les femmes représentaient 70% des étudiant·es 

dans les hautes écoles suisses en Sciences humaines et sociales et 81% en Santé, et 58% 

étaient âgé·es de moins de 25 ans (OFS, 2025). La HETSL compte ainsi une population 

étudiante particulièrement féminine et potentiellement plus jeune que l’ensemble des 

étudiant·es des hautes écoles suisses.  

Les étudiant·es en travail social représentent 61% de notre échantillon. Il y a une plus grande 

proportion d’hommes dans la modalité en emploi (40%) que dans les deux autres modalités, 

plein temps et temps partiel (17% et 10% respectivement).  

Les étudiant·es en ergothérapie (39%) sont légèrement sur-représenté·es dans notre 

échantillon par rapport à la population de l’école (26,5%). Iels sont également 

tendanciellement plus jeunes qu’en travail social : 82% ont entre 19 et 25 ans, tandis qu’iels 

sont 70% en travail social.  

Un peu plus d’un quart des étudiant·es (28%) sont issu·es de la migration, une moyenne 

inférieure à celle des hautes écoles suisses (OFS, 2025 : 37%) ; 12% appartiennent à la 2ème 

génération (OFS, 2025 : 13%), 9% à la 1ère génération scolarisée en Suisse (OFS, 2025 : 8%) 

et 7% à la 1ère génération scolarisée à l’étranger (OFS, 2025 : 16%). Il est possible que la 

proportion d’étudiant·es venant en Suisse pour suivre une formation à la HETSL soit inférieure 

à celle observée dans l’ensemble des hautes écoles suisses. 

Les résultats montrent qu’une part importante des étudiant·es a un membre de la famille 

proche exerçant dans le travail social ou la santé (45 % en travail social, 51 % en ergothérapie), 

ce qui suggère des mécanismes de reproduction des orientations professionnelles, avec des 

profils différents selon les filières : en travail social, il y a plus de proches dans le domaine du 

travail social, et en ergothérapie, dans le domaine de la santé. Par ailleurs, les étudiant·es en 

travail social ont plus souvent eux-mêmes bénéficié du travail social, tandis que celles et ceux 

en ergothérapie ont davantage bénéficié de l’ergothérapie. Les étudiant·es en ergothérapie 

sont également plus nombreuses et nombreux à n’avoir bénéficié d’aucun de ces deux types 

de services. 

Il est probable que l’exposition aux domaines avant les études, par le biais d’un·e proche 

exerçant dans le domaine ou des contacts directs avec les services, favorise la familiarité avec 

les pratiques et les valeurs du métier et influence les choix de formation.  

4.1 Rapport aux études et participation aux cours 

Les raisons principales ayant poussé les étudiant·es à choisir leur formation sont de nature 

intrinsèque (Vertongen et al., 2009) et identiques aux années précédentes : ce sont les items 

« intérêt pour le domaine d’étude » et « pour réaliser une aspiration professionnelle » qui 
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obtiennent les scores les plus élevés (respectivement 4.53 et 4.43 sur 5). Ils sont suivis de 

facteurs de motivation extrinsèques (Verton et al., 2009) : « pour améliorer mes chances de 

revenu » et « pour avoir de bonnes chances sur le marché du travail » (respectivement 3.26 

et 3.74 sur 5). En dernière position se trouve l’item « pour exercer une activité rémunérée en 

parallèle » (2.03 sur 5). Ces résultats sont similaires à ceux mis en lumières pour les domaines 

travail social et santé des HES-SO par Dutoit et al. (2022, p.14). 

Concernant les compétences perçues comme nécessaires à la formation, les étudiant·es 

s’entendent sur l’importance d’avoir des expériences pratiques (4,23), de bonnes 

compétences relationnelles (4,55) et une capacité à apprendre et à s’adapter (4,57), ainsi que 

de savoir faire face à des situations émotionnellement difficiles (4,35). L’item « un large bagage 

théorique » (3.71 sur 5) est celui qui est perçu comme le moins important par les étudiant·es. 

Cela est particulièrement le cas pour les étudiant·es en travail social.  

Pour 83% des étudiant·es en travail social et 88% en ergothérapie, le niveau d’exigence de la 

formation est adapté. En comparaison avec l’enquête menée en 2023-2024, les étudiant·es 

en travail social sont 7% de moins à trouver le niveau d’exigence trop facile. Celles et ceux en 

ergothérapie sont deux fois moins à trouver le niveau d’exigence trop difficile. Cette année, le 

niveau est donc plus souvent jugé comme étant adapté. 

Le décalage entre les attentes initiales et la réalité de la formation est perçu comme négatif 

par 43,5 % des étudiant·es en ergothérapie et 26% de celles et ceux en travail social. Cette 

proportion est restée stable pour l’ergothérapie par rapport à l’enquête précédente, tandis 

qu’en travail social, elle a diminué de 9%. 

Les étudiant·es qui vivent un décalage négatif sont plus nombreux et nombreuses à trouver le 

niveau d’exigence trop facile ou trop difficile et sont généralement plus insatisfait·es de son 

contenu, des compétences pédagogiques des enseignant·es, de l’organisation des études et 

de la possibilité de choix des cours. Iels sont également plus nombreux·ses à avoir envisagé 

l’arrêt de leur formation. Les commentaires libres confirment ces constats : les critiques portent 

principalement sur la charge de travail jugée trop lourde, la répétitivité ou la généralité des 

contenus, le déséquilibre entre théorie et pratique, le manque de pédagogie de certain·es 

enseignant·es, et l’organisation des cours. Du côté des étudiant·es en absence de décalage 

ou en décalage positif, à l’inverse, c’est la richesse et la pertinence de la formation qui est 

citée, la diversité des contenus et intervenant·es, ainsi que la possibilité d’établir des liens 

concrets avec la pratique professionnelle et le terrain. 

Les étudiant·es du focus group ont signalé que certains cours sont difficiles à relier à la 

pratique professionnelle, générant parfois un sentiment de perte de temps, surtout pour celles 

et ceux ayant un emploi ou des enfants. Iels souhaiteraient également plus de flexibilité dans 

la présence obligatoire et la possibilité d’alterner présentiel, visioconférence et cours 

asynchrones pour apprendre à leur rythme. Au sujet de l’enseignement à distance, les 

données de l’OFS (2025) révèlent que « les étudiants [qui disent suivre les cours de] 

fréquemment à complètement en distanciel investissent moins de temps dans les études, mais 

plus dans l’activité́ rémunérée. Le suivi de la formation à distance ne les confronte pas à 

davantage de difficultés liées au contenu des études que leurs collègues. En revanche, ils 
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mentionnent plus souvent des difficultés dans les études en lien avec des problèmes de 

motivation ou financiers. Ils rapportent également une plus faible intégration au monde des 

hautes écoles et envisagent plus souvent d’abandonner les études. » (p. 6). 

Le décalage négatif est particulièrement présent chez les étudiant·es en ergothérapie. Il est 

possible que cela soit en lien avec le fait que certain·es aient dû choisir la filière ergothérapie, 

alors que celle-ci constituait leur deuxième ou troisième choix de formation, ou que la formation 

en ergothérapie leur a été mal présentée. En effet, de nombreux·ses étudiant·es ont 

commenté qu’iels s’attendaient à une formation plus axée sur le biomédical, l’anatomie et la 

santé.  

Concernant la satisfaction vis-à-vis de la formation (contenu des cours, organisation, etc.) : les 

étudiant·es sont globalement plutôt satisfait·es de la disponibilité des enseignant·es et du 

climat d’étude. Le choix et le contenu des cours, l’organisation des études, les compétences 

pédagogiques des enseignant·es et les modalités pédagogiques diversifiées obtiennent des 

scores de satisfaction plus mitigés (scores entre 3,24 et 3,67). Les étudiant·es en ergothérapie 

sont plus satisfait·es de l’organisation des études et du choix des cours qu’en 2023-2024.  

La majorité des élèves en travail social (82%) et en ergothérapie (86%) rapportent participer 

aux cours en grand auditoire plus de 80% du temps, soit 7% de plus en travail social et 4% de 

moins en ergothérapie par rapport à la première enquête. La fréquentation est moindre dans 

la 3ème volée par rapport à la 1ère volée. Comme en 2023-2024, les deux principales motivations 

qui poussent les élèves à assister aux cours sont l’utilité de la matière pour les examens et 

son utilité pour la profession, soit des motivations plutôt extrinsèques (Wicht, 2009), alors que 

nous avons vu que les motivations qui les ont poussé·es à entrer dans cette formation étaient 

plutôt intrinsèques (Verton et al., 2009). 

Pour les étudiant·es en travail social viennent ensuite le fait que la matière est intéressante, la 

plus-value de l’enseignement par rapport aux supports de cours, et le fait de retrouver d’autres 

étudiant·es : ce sont cette fois-ci des facteurs intrinsèques ou sociaux (Wicht, 2009). Pour les 

étudiant·es en ergothérapie, le fait de retrouver d’autres étudiant·es est plus souvent 

mentionné, suivi par l’intérêt de la matière et le fait qu’il y ait une plus-value de l’enseignement 

par rapport aux supports de cours.  

Parmi les raisons de ne pas venir en grand auditoire, en ergothérapie, on retrouve le fait que 

la matière est inintéressante ou inutile pour les examens, puis le fait qu’il n’y ait pas de plus-

value ou de contrôle des présences. Chez les étudiant·es en travail social, c’est avant tout le 

manque de confort des infrastructures et le manque de motivation qui explique l’absentéisme, 

suivis par le manque de plus-value et d’intérêt de la matière. 

Concernant les ateliers en petits groupes, la quasi-totalité des étudiant·es (97% en travail 

social et 99,5% en ergothérapie) rapportent venir en cours plus de 80% du temps. Les 5 

motivations principales sont, par ordre d’importance : le contrôle des présences, l’utilité pour 

les examens, les travaux de groupe, l’utilité pour la profession et l’intérêt de la matière.  

Parmi les raisons de ne pas venir, les étudiant·es évoquent des facteurs à la fois extrinsèques 

et intrinsèques (Wicht, 2009) : l’inintérêt de la matière et son inutilité pour les examens (surtout 
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en ergothérapie), l’absence de contrôle des présences, le manque de motivation et les 

problèmes de transport, tout comme en 2023-2024. 

Dans notre échantillon, 38 individus rapportent s’être senti·es discriminé·es durant les études, 

principalement en raison du genre et des opinions politiques et philosophiques (8%, soit 2% 

de moins qu’en 2023-2024). En 2025, l’OFS rapportait un taux de discrimination de 22% pour 

l’ensemble des hautes écoles suisses, principalement en raison du genre ou de la nationalité. 

Il est intéressant de noter que cette année, personne n’a rapporté de discrimination en fonction 

de l’orientation affective/sexuelle ou de l’origine, réelles ou supposées. 

Enfin, 31% d’étudiant·es rapportent avoir déjà envisagé d’arrêter leurs études (11% en 

ergothérapie et 20% en travail social), soit 6% de moins qu’en 2023-2024. Au niveau des 

hautes écoles suisses (OFS 2025), 11% des étudiant·es avaient l’intention d’abandonner leurs 

études en 2024.  

Le croisement des réponses avec d’autres items laisse apparaître différents facteurs pouvant 

affecter le fait d’envisager l’arrêt des études : santé, difficultés financières, sentiment de 

solitude, expériences de discrimination. Les raisons évoquées en commentaires sont liées à : 

un manque de motivation et une perte de sens, la difficulté de la formation (forte pression, 

rythme intense, charge lourde, examens stressants, nombreux travaux), des difficultés 

personnelles (épuisement, santé mentale, contraintes financières, nécessité de travailler à 

côté des études), ainsi que le désir de se réorienter professionnellement.  

Cela entre en résonnance avec les résultats de l’étude de l’OFS (2025) sur les hautes écoles 

suisses, selon laquelle « La moitié des personnes qui ont déclaré avoir définitivement 

abandonné les études dans l’enquête avancent comme raison leurs doutes sur le sens des 

études (46%). Autres raisons d’arrêter définitivement les études : le stress et la surcharge 

d’activités (33%), l’échec aux examens (23%), la nécessité d’exercer une activité rémunérée 

(21%) et le besoin de faire d’autres expériences (19%) » (p.38).  

Par ailleurs, selon l’OFS (2025) également, « les groupes d’étudiants rapportant le plus 

souvent une intention d’abandon sont les suivants : les étudiants avec un état de santé 

autoévalué assez bon à très mauvais (21%), les étudiants fréquemment à complètement à 

distance (17%), ceux dont les parents ont tout au plus un diplôme de l’école obligatoire (17%), 

les étudiants avec des difficultés financières moyennes à très grandes (15%), les étudiants 

âgés de plus de 30 ans (15%) et ceux qui exercent une activité rémunérée avec un taux 

d’occupation de 61% à 80% (14%). » (p.37) 

4.2 Conditions de vie et d’étude 

Selon l’OFS (2025), les personnes qui étudient dans une HES consacrent en moyenne 11,6 

heures par semaine aux travaux liés aux études, 14 heures à un emploi rémunéré, 6,4 heures 

au travail domestique, et 1,2 heures aux activités bénévoles. 

En moyenne et par semaine, les étudiant·es de notre enquête consacrent environ 8,5 heures 

aux travaux liés aux études (-1,5 heures par rapport à 2023-2024), 10,6 heures à un emploi 
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rémunéré (+2,3), 6,8 heures au travail domestique (-1,1) et 1,3 heures aux activités bénévoles 

et militantes. À cela s’ajoutent 5 heures pour la proche-aidance (+0,5), 1 heure pour la santé 

et les soins spécifiques, 10 heures pour les déplacements et 5,6 heures pour les loisirs (-1,2 

heure).  

Très peu d’étudiant·es (7,3%) ont des enfants, une moyenne similaire (5,7%) à celle des 

hautes écoles suisses (OFS, 2025). 

Une part importante des étudiant·es (32% en travail social et 38% en ergothérapie) peinent à 

trouver un équilibre dans la gestion de leurs différentes activités. En moyenne, les étudiant·es 

en ergothérapie semblent avoir davantage de difficultés de « conciliation vie privée et 

professionnelle » qu’en travail social, mais sont 5% de moins dans cette situation par rapport 

à 2023-2024.  

Dans notre échantillon, 55% des étudiant·es ont un emploi rémunéré à côté de leurs études 

(54% des étudiant·es en travail social et 56% en ergothérapie – soit 10% de plus qu’en 2023), 

dont 5% à 6% travaillant à un taux supérieur à 40%. À titre informatif, la moyenne des 

étudiant·es travaillant à côté de leurs études est plus élevée dans l’ensemble des HES, où elle 

atteignait 78% en 2024 (OFS, 2025), dont 29% travaillant à plus de 40%, mais cette métrique 

comprend également les stages pratiques, que nous avons exclus du questionnaire.  

Selon Dutoit et al. (2022), « les principales motivations à exercer une activité rémunérée à 

côté des études sont d’ordre économique (« être plus à l’aise financièrement » et « être 

indépendant vis-à-vis des parents »). L’acquisition de compétences liées au métier est 

également importante, en particulier dans les domaines Musique et Arts de la scène, ainsi que 

Travail social. » (p. 6). Ce sont des résultats similaires que nous retrouvons dans notre étude : 

l’activité rémunérée est souvent indispensable pour vivre ou être plus à l’aise financièrement, 

ainsi que pour assurer l’indépendance vis-à-vis des parents. Une plus faible proportion 

d’étudiant·es travaillent également pour acquérir de l’expérience ou faire des économies. 

La plupart (70%) travaille régulièrement au cours du semestre, de jour (73%). Environ deux 

tiers (65%) ont des horaires irréguliers et la moitié (49%) exerce seulement dans le champ 

santé-social. 

Parmi les étudiant·es qui travaillent en parallèle à leurs études, 21% le font durant toute l’année, 

9% exclusivement durant les périodes sans cours et 70% uniquement durant le semestre. La 

moitié des étudiant·es de notre échantillon travaille uniquement dans le champ santé-social 

(49%) ; 73% travaillent uniquement de jour, 21,5% de jour et de nuit, et 5,5% uniquement de 

nuit. Environ deux tiers, soit 65%, ont des horaires irréguliers. 

Concernant les ressources financières des étudiant·es, la famille représente la contribution 

principale (pour 73% en ergothérapie et 55% en travail social). Viennent ensuite les économies 

(pour 48% en ergothérapie et 39% en travail social) et l’emploi rémunéré (pour 46% en 

ergothérapie et 43% en travail social). Par rapport à 2023-2024, les étudiant·es en 

ergothérapie sont 18% de plus à tirer leurs revenus d’un emploi et 5% de plus de leurs 

économies. Les chiffres en travail social correspondent aux hautes écoles suisses (OFS, 

2025 : 50% pour la famille et 42% pour l’emploi), mais celles et ceux en ergothérapie sont plus 

soutenu·es financièrement par la famille.  
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Dans une moindre mesure, les bourses (pour 12% en ergothérapie et 17% en travail social) 

viennent compléter le tableau, avec un taux plus élevé de 5% par rapport à 2023-2024 pour le 

travail social. Seuls 2 à 4% des étudiant·es ont contracté un prêt. Au niveau des hautes écoles 

suisses, l’OFS (2025) rapporte un taux de 4% pour ces ressources financières ; pour les HES, 

il s’agissait de 13% en 2020 (Dutoit et al., 2020), comme dans notre étude. La plupart cumule 

plusieurs sources de revenus.  

Il existe des différences substantielles entre les modalités d’étude en travail social : les 

étudiant·es à plein temps comptent surtout sur l’aide de la famille et les économies et sont 

seul·es à avoir accès à des aides publiques. Les étudiant·es en emploi et à temps partiel s’en 

sortent surtout grâce à leur emploi rémunéré, avant les économies et l’aide de la famille. Ces 

différences sont probablement dues à leurs différences d’âge, les étudiant·es plus âgé·es 

couvrant davantage leurs dépenses grâce à leur emploi (OFS, 2025). 

Du reste, la situation financière des étudiant·es semble avoir un impact plutôt négatif sur leurs 

études, surtout pour celles et ceux en travail social (OFS, 2021). Dans notre échantillon, la 

situation financière, la distance géographique et l’état de santé jouent des rôles prépondérants, 

tout comme en 2023-2024. En effet, les étudiant·es évaluant que leur santé et leurs difficultés 

financières ont un impact négatif sur leurs études envisagent davantage d’arrêter leur 

formation 

D’autres obstacles peuvent également nuire à leurs études. L’OFS (2025) rapporte que 58% 

des étudiant·es rencontrent des difficultés dans leurs études. Ces difficultés sont fréquemment 

liées au contenu des études (30%) ou à un manque de motivation (22%). En moyenne, les 

étudiant·es mettent 1 heure et 30 minutes pour faire l’aller-retour entre le domicile et l’école, 

mais certaines personnes doivent effectuer plus de 5 heures aller-retour, ce qui peut 

également constituer un obstacle. 

Lorsque l’on demande aux étudiant·es s’iels savent à qui s’adresser en cas de difficultés, 37% 

répondent « non », soit 7% de moins qu’en 2023-2024, potentiellement grâce aux diverses 

campagnes menées par la HETSL pour mettre en avant les ressources disponibles au sein de 

l’école. Les étudiant·es de la 1ère volée sont trois fois plus nombreux·ses à savoir à qui 

s’adresser. Interrogé·es à ce sujet, les étudiant·es du focus group, au-delà du conseil aux 

études, ont relevé que le soutien à l’enseignement et aux études est présenté et accessible 

surtout en première année, et qu’ensuite il devient moins spontané même s’il reste disponible, 

et qu’il devrait être mieux communiqué pour encourager les étudiant·es à y recourir. Les 

étudiant·es qui savent à qui s’adresser cherchent avant tout de l’aide auprès des personnes 

ressources à la HETSL, suivies de leurs proches ou ami·es, leurs collègues ou camarades, 

ainsi qu’auprès d’associations ou de professionnel·les en santé mentale. 

Globalement, les étudiant·es se disent satisfait·es de leur environnement de travail, aussi bien 

à l’école qu’à leur domicile (avec des scores de satisfaction de 3.81 et 4,01 sur 5). 

Selon Strenna (2014), « Le fait de se sentir seul renforce les difficultés d’adaptation et amène 

l’étudiant à avoir moins confiance en ses capacités, ce qui peut augmenter le risque d’échouer 

aux examens et d’éprouver des difficultés psychologiques » (p. 95). Nous nous sommes donc 

intéressé·es au soutien et au sentiment de solitude des étudiant·es.  
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Les étudiant·es se sentent globalement bien soutenu·es et valorisé·es dans leurs études, bien 

que ce soutien et cette reconnaissance perçus soient légèrement moins élevés chez les 

étudiant·es en travail social que chez celles et ceux en ergothérapie, surtout concernant la 

valorisation de leurs études par leur famille.  

Enfin, au niveau de la vie sociale au sein de l’école, 95% des étudiant·es rapportent s’être fait 

des ami·es à la HETSL ; 72% indiquent ne pas s’être senti·es seul·es, tandis que 8% déclarent 

s’être senti·es plutôt seul·es à tout à fait seul·es. Au niveau des hautes écoles suisses, 22% 

déclaraient se sentir assez souvent ou très souvent seul·es en 2024 (OFS, 2025). 

4.3 Questions relatives à la santé 

Lorsque nous avons demandé aux étudiant·es d’évaluer leur état de bien-être général, la 

moitié a rapporté se sentir très bien (7%) ou plutôt bien (41%) ; 27% ne se sent ni bien, ni mal, 

alors qu’un quart se sent soit plutôt mal (20%), soit très mal (3%) ; ces chiffres sont similaires 

à ceux obtenus en 2023-2024.  

Selon le rapport de l’OFS (2021) réalisé à partir des données recueillies en 2020, 40% des 

étudiant·es ont jugé leur état de santé très bon, 45% bon, 13% assez bon, 2% mauvais et 1% 

très mauvais.  

Dans notre échantillon, l’état de santé auto-évalué est réparti de la manière suivante : 17% 

des étudiant·es le jugent très bon, 33% bon, et 33% assez bon, 14% mauvais et 1% très 

mauvais, avec très peu de différences par rapport à la première enquête. Les étudiant·es de 

la HETSL jugent donc leur état de santé comme étant moins bon que la moyenne dans les 

hautes écoles suisses. Toutefois, les données récentes (OFS, 2025) n’ont pas porté sur ces 

indicateurs. 

Dans notre échantillon, comme en 2023-2024, un quart des étudiant·es (27%) rapporte avoir 

des problèmes de santé de longue durée, c’est-à-dire, selon la définition de l’OFS (2018), des 

problèmes de santé ou maladies qui ont duré depuis au moins six mois ou qui dureront 

probablement six mois ou plus. Selon l’OFS (2025), 21% des étudiant·es étaient concerné·es 

en 2024 : les étudiant·es de la HETSL semblent donc particulièrement touché·es par cette 

problématique.  

Notons que ce taux est plus élevé chez les femmes et les personnes non-binaires (28% et 

33%) que chez les hommes (22%). Cela pourrait expliquer en partie le taux plus élevé à la 

HETSL, la population étudiante étant majoritairement féminine (82%) : de nombreuses études 

ont démontré que les femmes rapportent en général un moins bon état de santé que les 

hommes, aussi bien au niveau physique que psychologique (Morvan et Frajerman, 2021 ; OFS, 

2017 ; OFS, 2018 ; OFS, 2021 ; OFS, 2025 ; OVE, 2018 ; Strenna et al., 2014). Il est 

également possible que le fait d’avoir des problèmes de santé ait pu orienter les individus vers 

la relation d’aide, ou que certain·es aient choisi d’étudier à la HETSL en espérant avoir des 

aménagements pour leurs problèmes de santé.  
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Le statut socio-économique, qui n’a pas été investigué dans la présente recherche, joue 

probablement aussi un rôle important. En effet, « par rapport à la population résidante 

permanente du même âge, les étudiant·es sont en moyenne plus souvent concerné·es par 

des privations matérielles, font état d’un revenu moyen plus faible et d’une satisfaction moindre 

quant à leur situation financière, autant de facteurs qui se répercutent également sur la santé » 

(OFS, 2017, p. 12). Les étudiant·es issu·es de milieux moins favorisés pourraient ainsi 

rencontrer davantage de difficultés d’accès aux soins et à une alimentation équilibrée, et être 

plus exposé·es au stress, en particulier lorsqu’iels cumulent études et emploi (Lafont, 2021). 

Environ 18% des étudiant·es rapportent avoir des problèmes de santé de longue durée 

impactant négativement leurs études, soit presque un·e étudiant·es sur 5. La part des 

personnes étudiant dans une haute école rapportant être limité·es dans leurs études par des 

problèmes de santé était de 20% en 2024.  

Parmi ces 18% (89 personnes dans notre échantillon), 8% bénéficient d’un soutien de la part 

de l’école (contre 23% dans les hautes écoles suisses en 2024 ; OFS, 2025), tandis que 34% 

n’en ont pas mais estiment ne pas en avoir besoin. En revanche, 26 % des étudiant·es sans 

soutien déclarent avoir besoin d’un soutien supplémentaire, une proportion proche des 30% 

observés en 2024 (OFS, 2024). En commentaire, certain·es ont indiqué ne pas vouloir faire 

de demande, ou perçoivent les aides proposées comme inadéquates. Ces deux obstacles, 

ainsi que le fait de ne pas connaitre les dispositifs disponibles, ont également été relevés 

auprès des étudiant·es à besoins particuliers dans les HES-SO (Martin et al., 2025). 

Concernant la santé mentale des étudiant·es, un questionnaire mesurant des symptômes 

associés à la dépression (PHQ-9 ; Kroenke, Spitzer et Williams, 2001) a été proposé aux 

étudiant·es afin de mieux évaluer leur santé mentale : 41% décrivaient des symptômes de 

dépression modérés à sévères au moment de la passation du questionnaire. Ce taux est 

supérieur aux hautes écoles suisses (29%) et représente une situation préoccupante, surtout 

lorsque l’on considère qu’un·e étudiant·e sur 10 a déjà songé à se faire du mal ou à mourir 

plusieurs jours lors des deux semaines précédant la passation du questionnaire. La période 

hivernale et les examens pouvant constituer des facteurs aggravants, il apparaît important de 

renforcer le soutien interne destiné aux étudiant·es avec des difficultés psychiques, d’autant 

plus que 37% déclarent ne pas savoir à qui s’adresser en cas de besoin. Cette 

recommandation est en accord avec celle émise pour les personnes à besoins particuliers 

dans les HES-SO (Martin et al., 2025). La mise en place d’un dispositif de soutien 

psychologique au sein de la HETSL est actuellement en discussion, et une consultation 

psychologique au CHUV a d’ores et déjà été instaurée. Un dispositif interne s’inscrirait dans 

une démarche de prévention et de promotion de la santé mentale, favorable à la réussite 

académique et à la qualité du parcours de formation. 

En commentaires, les étudiant·es soulignent des difficultés liées à leur santé physique et 

mentale tels que fatigue, douleurs, stress ou troubles du sommeil, qui affectent leur parcours 

académique. Ces difficultés sont souvent renforcées par la charge de travail et les contraintes 

organisationnelles. Si certain·es développent des stratégies d’adaptation, plusieurs expriment 

un besoin accru de soutien de la part de la HETSL, notamment via des aménagements 

(flexibilité des horaires, accès à des cours en ligne, modalités de rattrapage plus équitables, 
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reconnaissance des douleurs chroniques et menstruelles, ou encore possibilité d’un temps 

partiel en ergothérapie) et une meilleure prise en compte de l’impact de la santé sur leurs 

parcours académiques. Ces différents éléments ont également été relevés pour les 

étudiant·es à besoins particuliers dans les HES-SO (Martin et al., 2025). 

Concernant la prise de médicaments,16% ont répondu en prendre, notamment pour des 

problèmes comme le stress (11%), l’amélioration de la concentration (7,5%), l’anxiété ou la 

dépression (2%), et marginalement pour des douleurs physiques ou l’amélioration du sommeil.  

4.4 Projections dans l’avenir 

Comme en 2023-2024, la majorité des étudiant·es (70 %) envisagent d’entrer directement 

dans la vie professionnelle après le bachelor, tandis que d’autres mentionnent des projets 

personnels (33 %), la poursuite des études (32 %), des projets familiaux (15 %) ou une année 

sabbatique (15 %) ; seuls 3 % envisagent une réorientation, principalement en ergothérapie. 

À titre de comparaison, selon l’OFS (2017), les étudiant·es des HES étaient 36% à vouloir 

poursuivre leurs études en 2016 : « Il est possible que les étudiant-e-s des HES et des HEP 

tendent à considérer les études débouchant sur le master comme une qualification 

supplémentaire qu’ils peuvent acquérir au cours de leur carrière professionnelle. » (p. 94). 

Concernant leur futur emploi, les étudiant·es privilégieront avant tout une bonne ambiance de 

travail (56 %) et un bon équilibre entre vie professionnelle et personnelle (56 %), suivis du 

salaire (51 %), de la concordance avec leurs valeurs (50 %), de la proximité avec le domicile 

(37 %) et du domaine de prédilection (36 %). Les pratiques exemplaires de l’institution (4 %) 

apparaissent comme des critères secondaires. 

Comme en 2023-2024, les étudiant·es sont plutôt optimistes quant au futur : iels ont plutôt 

confiance en leur opportunités de carrière (4,05 sur 5) et leurs opportunités de vivre dans un 

État démocratique et de bénéficier de droits sociaux (3,49 sur 5), ainsi que de voyager à 

l’étranger (3,38 sur 5). Les opportunités de revenus font moins l’unanimité (3,16 sur 5). 

Au niveau du contexte écologique et des conflits armés, les étudiant·es s’accordent sur le fait 

que cela leur pèse sur le moral (3,48 sur 5), mais que cela n’entache pas leur engagement 

dans leurs études (2,43 sur 5). Le contexte les conforte plutôt dans leur choix de formation 

(3,5 sur 5).  

Concernant le contexte des avancées technologiques, les étudiant·es ne pensent pas que cela 

aura un impact négatif sur leur avenir professionnel (1,9 sur 5), ni que cela remet en cause 

l’utilité de leurs études (1,97 sur 5). Iels pensent, au contraire, que cela facilitera leur quotidien 

professionnel (3,49 sur 5). 

4.5 Limites de l’enquête 

Cette enquête présente plusieurs limites qu’il convient de souligner. Tout d’abord, le recours 

à un questionnaire auto-administré peut introduire des biais, notamment liés à la désirabilité 
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sociale (Nardi, 2018) ou à la compréhension des questions. Le fait que l’outil ait été conçu en 

interne par une équipe de l’institution peut également influencer la manière dont certaines 

questions ont été formulées et interprétées.  

De plus, les conditions de passation n’étaient pas homogènes : certain·es étudiant·es ont 

répondu en classe et d’autres à domicile, ce qui peut avoir un impact sur l’attention, la 

concentration ou le degré de réflexion accordé aux réponses. Cela explique également que 

certaines volées d’étudiant·es ont un taux de réponse moindre par rapport à d’autres. La 

longueur du questionnaire (46 questions, environ 30 minutes) peut aussi avoir entraîné une 

fatigue chez les participant·es, susceptible d’affecter la qualité des réponses. 

Bien que des améliorations aient été faites par rapport à l’enquête de 2023-2024, notamment 

avec la prise en compte du statut migratoire et l’introduction de questions spécifiques sur la 

santé mentale, l’absence de données sur le statut socio-économique limite la portée des 

analyses, en empêchant d’explorer d’éventuelles inégalités ou différences liées à ce facteur.  

Par ailleurs, la comparaison des résultats avec d’autres institutions ou enquêtes doit être 

interprétée avec prudence, dans la mesure où les contextes propres à chaque établissement, 

ainsi que les différences de méthodologie, d’échelles de mesure et de populations étudiées, 

peuvent influencer les résultats. 

Enfin, une passation d’un tel questionnaire dans d’autres institutions ou filières de formation 

serait à l’évidence intéressante. Comme le questionnait également un·e participant·e du focus 

group : est-ce que les résultats observés quant au décalage vis-à-vis du contenu de la 

formation, ou les degrés de satisfaction vis-à-vis des études sont propres à ces filières ou se 

retrouvent dans d’autres filières de formation ou sont le propre de toutes filières de formation ? 

Est-ce que les évolutions des évaluations du contenu de la formation selon les volées se 

retrouvent dans d’autres Hautes écoles spécialisées ou formations professionnalisantes ? 



Working paper LaReSS n° 9 

 85 

5 CONCLUSION  

La présente enquête offre un portrait des expériences et des perspectives des étudiant·es de 

la HETSL, permettant de dresser un état des lieux de leurs conditions de vie et d’études. Les 

répondant·es ont globalement apprécié la démarche et exprimé leur reconnaissance pour 

l’attention portée par le corps enseignant ainsi que par le corps de direction à leur situation. 

Les résultats mettent en évidence un mélange complexe de satisfactions et de difficultés 

rencontrées par les étudiant·es tout au long de leur parcours académique. Dans l’ensemble, 

les résultats de la présente enquête sont très similaires à ceux obtenus lors de celle menée 

en 2023-2024, suggérant que le profil moyen des étudiant·es au sein de la HETSL reste stable 

dans le temps, deux ans s’étant écoulés depuis la première enquête. 

Le rapport aux études, les satisfactions comme les insatisfactions dans la formation, 

apparaissent globalement stables : les raisons d’entrer en formation sont principalement 

centrées sur leur l’intérêt pour le domaine et leurs aspirations professionnelles. Les résultats 

suggèrent également que le choix des études est influencé par des expériences personnelles 

en lien avec le domaine de formation. 

Le niveau d’exigence est majoritairement jugé adapté, avec une amélioration par rapport à 

l’enquête précédente, bien qu’un décalage négatif entre attentes et réalité persiste pour une 

partie des étudiant·es, en particulier en ergothérapie. Un tiers des étudiant·es déclare avoir 

envisagé un abandon, en lien avec des facteurs académiques, personnels, financiers ou de 

santé, rejoignant les tendances observées dans les données nationales. 

La participation aux cours est élevée, surtout dans les dispositifs en petits groupes, et est 

principalement motivée par des facteurs liés aux exigences académiques et à l’utilité 

professionnelle. Toutefois, des facteurs d’absentéisme subsistent, combinant dimensions 

pédagogiques, motivationnelles et contextuelles. Par ailleurs, une minorité d’étudiant·es 

rapporte des expériences de discrimination, à un taux inférieur à celui observé à l’échelle 

nationale et en recul par rapport à 2023-2024.  

Plus de la moitié exerce une activité rémunérée en parallèle, principalement par nécessité 

financière, souvent durant le semestre et avec des horaires irréguliers. Une part importante 

rencontre des difficultés à concilier études, travail et vie privée, en particulier en ergothérapie, 

même si la situation s’améliore légèrement par rapport à l’année précédente. La situation 

financière, l’état de santé et la distance domicile-école apparaissent comme des facteurs 

influençant négativement le parcours académique et pouvant renforcer le risque d’abandon.  

Globalement, les étudiant·es se sentent soutenu·es, peu isolé·es et satisfait·es de leur 

environnement de travail, et la majorité développe des relations sociales au sein de l’institution. 

Par ailleurs, bien que la situation semble s’améliorer, notamment grâce aux efforts de 

communication de l’école, une proportion encore notable d’étudiant·es ne sait pas à qui 

s’adresser en cas de difficultés.  
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Deux éléments relevés lors de la première enquête ont à nouveau été mis en lumière par les 

étudiant·es cette année :  

- D’une part, le sentiment de revoir parfois les mêmes choses, sans les approfondir au 

cours du cursus de formation ; 

- D’autre part, pour certains ateliers, le fait que le « sens » des activités à mener semble 

parfois peu clair et que les étudiant·es ont parfois l’impression de perdre leur temps, 

surtout pour celles et ceux travaillant à côté ou ayant des enfants.  

Concernant le bien-être général, environ la moitié des étudiant·es déclare se sentir bien et un 

quart se sentir plutôt ou très mal, des résultats globalement proches de ceux observés en 

2023-2024. L’état de santé auto-évalué apparaît globalement moins favorable que celui 

observé dans d’autres hautes écoles suisses, avec un quart d’étudiant·es rapportant des 

problèmes de santé de longue durée. Une part non négligeable d’étudiant·es indique que ces 

problèmes de santé impactent leurs études, mais seule une minorité bénéficie d’un soutien 

institutionnel, tandis qu’une proportion importante exprime un besoin non couvert 

d’accompagnement supplémentaire. 

Sur le plan de la santé mentale, les résultats révèlent une prévalence élevée d ’éléments 

pouvant être associés à des symptômes dépressifs, supérieure à celle observée dans les 

hautes écoles suisses, ainsi qu’une proportion préoccupante d’étudiant·es ayant envisagé des 

idées d’auto-agression. Sachant qu’une part importante ne sait pas vers qui se tourner en cas 

de difficultés, cela souligne l’importance de renforcer les dispositifs de soutien à l’interne. Des 

initiatives sont déjà en cours ou en discussion au sein de l’institution.  

Au niveau des projections dans l’avenir, les étudiant·es restent plutôt optimistes, avec une 

bonne confiance dans leurs perspectives professionnelles et dans leurs droits sociaux futurs, 

même si les perspectives de revenus suscitent davantage de réserves. Le contexte global, 

notamment écologique et géopolitique, est perçu comme pesant sur le moral, sans pour autant 

affecter l’engagement dans les études, et tend même à renforcer le choix de formation. Enfin, 

les avancées technologiques sont majoritairement perçues comme une opportunité plutôt que 

comme une menace, les étudiant·es estimant qu’elles faciliteront leur future pratique 

professionnelle et ne remettent pas en cause la pertinence de leurs études. 

En conclusion, les auteur·es de la présente étude espèrent que ces résultats contribueront à 

éclairer la mise en œuvre et la poursuite de mesures visant à améliorer l’expérience des 

étudiant·es au sein de la HETSL, et ainsi à favoriser leur réussite académique et personnelle. 
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7 ANNEXES 

Tableau 3 : Scores moyens d’accord à la question « Je suis entré dans cette formation… ». 

 

  Filière 
Par intérêt 

pour le 
domaine 

Pour  

réaliser 
une  

aspiration 
profession-

nelle 

Pour avoir 
de bonnes 
chances 

sur le 
marché du 

travail 

Pour 
améliorer 

mes 
chances de 

revenu 

Pour 
pouvoir 
exercer 

une activité 
rémunérée 

à côté 

Moyenne  
Ergothérapie 4.68 * 4.45  3.65  2.90 * 1.61 * 

Travail Social 4.44 * 4.42  3.80  3.48 * 2.31 * 

Écart-type  
Ergothérapie 0.66  0.78  0.99  1.09  0.95  

Travail Social 0.87  0.78  1.14  1.43  1.37  

Les * indiquent des différences significatives entre les filières. 

 

Tableau 4 : Scores moyens d’accord à la question « Pour être un·e bon·ne professionnel·le, il faut…». 

 

  Filière 

De 
nombreuses 
expériences 

pratiques 

De bonnes 
compéten-

ces relation-
nelles 

Un large 

bagage 
théorique 

Une 
capacité à 

apprendre et 
s’adapter 

Savoir faire 

face à des 
situations 

émotionnel-
lement 
difficiles 

Moyenne  
Ergothérapie 4.39 * 4.67 * 3.87 * 4.57  4.29  

Travail Social 4.12 * 4.47 * 3.60 * 4.58  4.38  

Écart-type  
Ergothérapie 0.73  0.56  0.72  0.54  0.71  

Travail Social 0.83  0.66  0.84  0.57  0.67  

Les * indiquent des différences significatives entre les filières. 
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Tableau 5 : Scores moyens d’accord à la question « Dans quelle mesure suis-je satisfait·e de mes 
études ? ». 
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d
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e
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e
s
 

Nombre 
Travail social 309 307 270 285 304 306 309 291 

Ergothérapie 195 195 139 189 195 192 194 186 

Moyenne 
Travail social 3.72 3.33* 3.42 3.96* 3.73* 4.00 2.17* 3.55* 

Ergothérapie 3.58 3.08* 3.32 3.71* 3.46* 4.12 2.75* 3.49* 

Écart-type 
Travail social 0.83 1.02 1.04 0.84 0.87 0.97 1.04 0.90 

Ergothérapie 0.83 0.95 1.11 0.75 0.92 0.82 1.11 0.73 

 

Tableau 6 : Scores moyens d’impact sur les études. 1 = Impact très négatif, 3 = pas d’impact, 5 = 
Impact très positif. 

 

 Filière Nombre Moyenne Écart-type 

20.1 Impact de la situation financière  
Travail social 281 2.52* 0.88 

Ergothérapie 193 2.95* 0.83 

20.2 Impact de la situation professionnelle 
Travail social 260 2.98 0.79 

Ergothérapie 173 3.00 0.66 

20.3 Impact de la situation familiale 
Travail social 282 3.22* 1.04 

Ergothérapie 189 3.42* 0.97 

20.4 Impact de la distance géographique 
Travail social 286 2.81 1.08 

Ergothérapie 193 2.80 1.17 

20.5 Impact de l’état de santé 
Travail social 285 2.89 0.93 

Ergothérapie 188 2.89 0.99 

20.6 Impact des engagements associatifs 
Travail social 240 2.96 0.77 

Ergothérapie 159 3.01 0.69 

20.7 Impact des loisirs 
Travail social 272 3.08* 0.91 

Ergothérapie 188 3.28* 0.91 
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Tableau 7 : Heures moyennes de travail rémunéré en travail social par modalités de formation 

 

 Modalité de formation Heures / Semaine 

Nombre 

En emploi 8 

Plein temps 77 

Temps partiel 4 

Moyenne 

En emploi 10.6 

Plein temps 11.2 

Temps partiel 26.5 

Écart-type 

En emploi 10.4 

Plein temps 8.42 

Temps partiel 4.73 

Minimum 

En emploi 2.00 

Plein temps 1.00 

Temps partiel 20.00 

Maximum 

En emploi 30.00 

Plein temps 50.00 

Temps partiel 30.00 

 

Tableau 8 : Projections dans le futur 

 

J’ai confiance en… Nombre Moyenne Médiane Écart-type 

Mes opportunités de carrière 476 4.05 4.00 0.82 

Mes opportunités de revenu 474 3.16 3.00 1.02 

Mes opportunités de vivre dans un État 
démocratique et de bénéficier de droits sociaux 

447 3.49 4.00 1.01 

Mes possibilités de voyager ou d’avoir des 
expériences professionnelles à l’étranger 

442 3.38 4.00 1.03 

 

Tableau 9 : Contexte global (crise climatique, conflits armés, …) 

 

 Nombre Moyenne Médiane Écart-type 

Le contexte me pèse sur le moral 464 3.48 4.00 1.11 

Le contexte entache mon engagement dans mes 
études 

454 2.43 2.00 1.09 

Le contexte me conforte dans mon choix de 
formation 

449 3.50 4.00 1.09 
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Tableau 10 : Contexte technologique 

 

 Nombre Moyenne Médiane Écart-type 

La technologie remet en cause le métier de TS / 
Ergo 

463 1.90 2.00 0.98 

La technologie remet en cause ma perception de 

l’utilité de mes études 
465 1.97 2.00 1.06 

La technologie facilitera mon quotidien 

professionnel 
461 3.49 4.00 1.01 
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