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Introduction - Contexte
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Introduction – au DMG de Rennes

• Internes en DES de médecine générale (7e-8e année)

• Groupes d'échanges de pratique

• 3 Patient-enseignants (PE)

Quelle est l'évolution des représentations des internes de
médecine générale sur la participation du patient-enseignant
à des groupes d'échanges de pratiques co-animés ?​



Matériel et méthode

• Entretiens de groupe

• 3 groupes de 5 à 10 internes

• 3 entretiens "avant" + 3 entretiens "après"

• Juin-octobre 2020



Résultats

• Attentes concernant la participation de PE pour leur formation

IZ “À la fac on nous donne des choses très théoriques mais finalement on
n’a jamais le point de vue du patient et son retour.”

• Partenariat patient dans le soin : un concept déjà accepté

I20 « C’est le but, d’arrêter avec la médecine paternaliste et de 
se tourner vers une médecine plus ouverte vers le patient. »

1) Des attentes majeures dans un cadre favorable



Résultats
2) Des limites dépassées

• Intégration du PE au sein du groupe, perte de l'entre-soi

I16 "On peut parler de façon très crue des patients. Et là, le fait d’avoir un patient qui est 
là, cela ne m’a pas empêché de dire des trucs mais ça m’a permis de les dire et de m'en 
rendre compte..."

• Cadre pédagogique à stabiliser

I6 "Je pense que c'est aussi un choix de leur part de se mettre un peu 
en retrait sur l'animation. Parce qu'ils appréciaient beaucoup son regard"



Résultats
3) Evolution des représentations sur le PE et sur l'enseignant

• Prise de conscience des différents rôles potentiels du patient dans l'enseignement

- Savoirs expérientiels ; Perspective patient

• Reconnaissance compétences du PE

I3 "Il animait, il faisait des relances, il rebondissait sur certaines notions. C'est là-dessus qu'on pouvait voir 
son rôle d'enseignant"

• Perception d'apports pour le développement de leurs compétences 
de futur médecin généraliste

I7 « j’ai trouvé que c’était une bonne application et une bonne manière de transmettre les compétences qu’on 
peut voir de la médecine générale »

• Nouvelles perspectives de ce qu'est un enseignant



Forces et limites de l'étude

Forces

• Suivi longitudinal

• Cohérence des résultats

- Avec les objectifs pédagogiques

- Avec la littérature (Gross et al. 2017)(4) (Flora 2015)(5)

Limites

• Nombre de participants

• Variables influençant l'évolution des représentations peu étudiées



Discussion

• Leviers du dispositif

Faisabilité de l'intégrer de PE (Gordon et al. 2019) (6)

Acceptable et apports reconnus par les internes (Aires et al. 2019) (2)

• Limites dépassées

Apporte de nouvelles compétences (Renoux et al. 2017) (7)

• Accompagnement des internes et animateurs

(Proust-Monsaingeon 2008) (8)



Conclusion

• Un programme pédagogique accepté

• Des apports perçus nombreux

• Accompagner les étudiants et les animateurs
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