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Arrêté du ministre de la santé publique du 31 
décembre 2009, fixant le règlement, le 
programme et les modalités du concours de 
recrutement de médecins principaux de la 
santé publique.  

Le ministre de la santé publique,  
Vu la loi n° 83-112 du 12 décembre 1983, portant 

statut général des personnels de l'Etat, des collectivités 
locales et des établissements publics à caractère 
administratif, ensembles les textes qui l'ont modifiée 
ou complétée et notamment la loi n° 2007-69 du 27 
décembre 2007,  

Vu le décret n° 2008-3449 du 10 novembre 2008, 
portant statut particulier du corps médical hospitalo-
sanitaire, et notamment les articles 9 et 14 ,  

Vu l'arrêté du 26 novembre 1991, fixant le 
règlement et le programme du concours sur épreuves 
pour le recrutement de médecins principaux de la 
santé publique à plein temps.  

Arrête :  
Article premier - Les dispositions du présent arrêté 

fixent le règlement, le programme et les modalités du 
concours de recrutement de médecins principaux de la 
santé publique prévu par les articles 9 et 14 du décret 
susvisé n° 2008-3449 du 10 novembre 2008.  

Art. 2 - Le concours susvisé est ouvert par arrêté 
du ministre de la santé publique. Cet arrêté fixe :  

- le nombre de postes mis en concours,  
- la date de clôture de la liste des candidatures,  
- la date et le lieu du déroulement des épreuves.  
Art. 3 - Peuvent participer au concours susvisé, les 

médecins de la santé publique, ayant une ancienneté 
de cinq (5) années au moins dans leur grade à la date 
du déroulement du concours.  

Art. 4 - Les demandes de candidature sont 
adressées obligatoirement par la voie hiérarchique.  

Ces demandes sont déposées au bureau d'ordre 
central du ministère de la santé publique ou aux 
bureaux d'ordre des directions régionales de la santé 
publique ou des structures et établissements dont 
relève le candidat, et ce, avant la date de clôture de la 
liste des candidatures.  

La date d'enregistrement aux bureaux d'ordre 
précités, fait foi de la date de dépôt de la demande de 
candidature.  

Dans un délai de quinze (15) jours avant la date du 
déroulement du concours, le candidat en personne ou 
par l'intermédiaire d'un mandataire dûment habilité à 
cet effet prouvant qu'il a adressé sa candidature dans 
les délais prescrits, doit remettre directement au 
ministère de la santé publique son dossier 
professionnel et scientifique, classé selon la grille 
d'évaluation visée à l'article 5 du présent arrêté. 

Art. 5 - Le concours comporte :  
a- l'évaluation du dossier professionnel et scientifique 

du candidat, conformément à la grille d'évaluation ci-
jointe en annexe au présent arrêté: (coefficient. 2),  

b- une épreuve écrite, d'une duré de 2 heures portant 
sur deux sujets se rapportant au programme ci-joint en 
annexe au présent arrêté : (coefficient. 1). Cette épreuve 
comporte l'étude de deux sujets choisis par le candidat 
parmi quatre sujets proposés comme suit : chaque 
membre du jury propose 3 sujets entrant dans le cadre du 
programme de l'épreuve écrite, chaque sujet est mis dans 
une enveloppe cacheté ne comportant aucune indication 
extérieure, les quatre sujets proposés aux candidats sont 
tirés au sort le jour du déroulement de l'épreuve, en 
présence des membres du jury et un candidat de chaque 
salle d'examen.  

Art. 6 - Le concours susvisé est supervisé par un jury 
dont la composition est fixée par arrêté du Premier 
ministre sur proposition du ministre de la santé publique. 
Il est composé d'au moins cinq membres titulaires et de 
membres suppléants dont le nombre représente 50% des 
membres titulaires, tirés au sort parmi les médecins 
majors de la santé publique.  

Le président du jury est choisi parmi les médecins 
majors de la santé publique, qu'ils soient tirés au sort 
ou non.  

Le tirage au sort est organisé par le ministère de la 
santé publique en séance publique quinze (15) jours au 
minimum avant la date du déroulement du concours, ses 
résultats sont consignés dans un procès-verbal.  

Art. 7 - Le jury du concours est chargé notamment 
de :  

- superviser le déroulement du concours,  
- établir une grille de correction de chacun des 

quatre sujets soumis aux candidats dans le cadre de 
l'épreuve écrite, et ce, avant le démarrage de la 
correction des épreuves. Le président du jury et la 
majorité des membres présents doivent signer ces 
grilles et les utiliser dans l'évaluation des candidats 
d'une façon irrévocable sauf par commun accord signé 
du président de jury et de la majorité des membres 
présents,  
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- établir la liste des candidats admis classés par 
ordre de mérite comportant les notes obtenues,  

- établir une liste comportant les notes obtenues 
pour le reste des candidats.  

Art. 8 - Le jury ne peut légalement fonctionner et 
délibérer qu'en présence de cinq (5) au moins de ses 
membres. Cesse de faire partie du jury, tout membre 
qui n'a pas assisté à l'une des séances du concours.  

Les décisions du jury sont prises à la majorité des 
voix de ses membres présents, en cas de partage des 
voix, celle du président est prépondérante.  

Art. 9 - Les candidats admis sont classés par ordre 
de mérite. Si deux candidats ou plus ont eu la même 
moyenne générale, la priorité est accordée au plus 
ancien dans le grade, et si cette ancienneté est la 
même, la priorité est accordée au plus âgé.  

Art. 10 - Le président et les membres du jury sont 
soumis à l'obligation de discrétion prévue par l'article 
7 de la loi n° 83-112 du 12 décembre 1983, susvisée et 
ce, pour tous les travaux et délibérations relatifs au 
concours.  

Art. 11 - Le jury est tenu de terminer ses travaux 
dans un délai ne dépassant pas trois (3) mois à 
partir de la date du déroulement du concours et 
remettre un procès-verbal du ministre de la santé 
publique, signé par le président et la majorité des 
membres du jury.  

Le procès-verbal comporte les différentes données 
et documents relatifs à l'évaluation, aux notes, au 
classement et aux résultats du concours. Le président 
du jury joint également au procès-verbal un rapport 
sur le déroulement du concours, ainsi que les diverses 
observations et propositions.  

Art. 12 - Sont abrogées toutes les dispositions 
antérieures contraires au présent arrêté et notamment 
l'arrêté du 26 novembre 1991 susvisé.  

Art. 13 - Le présent arrêté sera publié au Journal 
Officiel de la République Tunisienne. 

Tunis, le 31 décembre 2009. 

Le ministre de la santé publique 

Mondher Zenaidi 

Vu 

Le Premier ministre 

Mohamed Ghannouchi 

Concours de recrutement de médecins 
principaux de la santé publique 

Annexe 1 : Programme de l'épreuve écrite 
1. Comas non traumatique : CAT immédiate  
2. Accidents vasculaires cérébraux : Définition, 

épidémiologie, démarche diagnostique et 
thérapeutique, prévention  

3. Méningites purulentes : Diagnostic & prévention 
de l'entourage  

4. Métrorragies gravidiques du 1er trimestre : 
Diagnostic étiologique 

5. Périnatalité : pré nuptialité - pré natalité - post 
natalité et planification familiale (selon le programme 
national)  

6. Cancer du sein : Epidémiologie, dépistage et 
prévention (selon le programme national)  

7. Cancer du col de l'utérus : Epidémiologie, 
dépistage et prévention (selon le programme national)  

8. Hémoptysies : Diagnostic étiologique  
9. Tuberculose (selon le programme national)  
10. Asthme : Diagnostic, traitement de la crise, 

classification et traitement de fond  

11. Hépatites virales : Diagnostic, suivi et 
prévention  

12. Hémorragies digestives : Diagnostic  
13. Ulcères gastrique et duodénal : diagnostic 

positif et prise en charge (selon les références de 
consensus tunisien)  

14. Douleur thoracique: Diagnostic et PEC en 
urgence  

15. Hypertension artérielle (selon le programme 
national)  

16. Syncopes et pertes de connaissance de l'adulte: 
CAT  

17. Diabète sucré (selon le programme national)  
18. Dysthyroïdies : Diagnostic positif  
19. Etat de choc : Diagnostic positif, étiologies et 

CAT  
20. Œil rouge : diagnostic étiologique et CAT en 

1ère ligne  
21. Insuffisance rénale chronique : diagnostic 

étiologique et prévention  
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22. Anémies : Démarche diagnostique et 
thérapeutique, Prévention  

23. Programme national élargi de vaccination  
24. Infections sexuellement transmissibles: 

approche syndromique, et SIDA : Prévention (selon le 
programme national)  

25. Infections urinaires  
26. Lombalgies : diagnostic et prévention  
27. Bronchiolite du nourrisson : Diagnostic positif 

et CAT  
28. Convulsions du nourrisson et de l'enfant : 

Diagnostic étiologique et CAT en urgence  

29. Rhumatisme articulaire aigu : épidémiologie, 
diagnostic positif, suivi et prévention (selon le 
programme national)  

30. Cancers bronchiques primitifs: épidémiologie, 
diagnostic et prévention  

31. Tabagisme : épidémiologie et moyens de lutte 
(selon le programme national)  

32. Rédaction des certificats médicaux  

33. Toxi infections alimentaires collectives (TIAC) : 
définition, CAT, prévention  

34. Artérite des membres inférieurs : diagnostic et 
prévention  

35. Règles de prescription d'un traitement 
antibiotique (selon le programme national)  

36. Anti-inflammatoires non stéroïdiens : 
classification, indications, effets indésirables, 
précautions d'emploi et contre indications (selon les 
références de consensus tunisien)  

37. Syndrome métabolique : définition, 
complications, PEC et prévention  

38. CAT devant une piqure de scorpion  

39. Mycoses cutanées : formes cliniques et 
principes thérapeutiques  

40. Attributions et gestion d'un centre de santé de 
base. 
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