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Pourquoi un enseignement sur la santé de l’adolescent ?

Médecin généraliste = médecin le plus consulté par les adolescents / 8 % des consultations en MG

Problématiques spécifiques à cette population :

Santé mentale, santé sexuelle, etc

Consommation de soin particulière

Relation médecin patient particulière, place des parents

Besoins / attentes envers les professionnels de santé différents d’un adulte

4ème famille de situation élaborée par le CNGE : « les situations autour de problèmes de santé concernant les spécificités de l’enfant et de l’adolescent »

Pourquoi une actualisation de cet enseignement ?

2016 : 1er enseignement facultaire sur ce thème créé au sein du DUMG de Toulouse  - « Pôle santé de l’enfant » - et intégré au stage santé de l’enfant

2019 : projet d’actualisation de cet enseignement facultaire

mise à jour des connaissances

amélioration du format d’enseignement

 En vue de l’actualisation de cet enseignement facultaire, quelle doit être sa nouvelle construction ?

Contexte



Objectifs

Objectif principal : 

Actualiser un enseignement portant sur la santé des adolescents 

au cours du DES de médecine générale

Objectif secondaire : 

Evaluer cet enseignement auprès des étudiants



Méthodes

Groupe d’expert

MG - Enseignants du DUMG

Pôles d’enseignement

« Santé de l’enfant », « Pédagogie », 
« Evaluation »

Outils 
pédagogiques

Organisation 
pédagogique

Evaluation de 
l’enseignement

Objectifs 
pédagogiques



Résultats
Objectifs pédagogiques Outils pédagogiques 

• Prendre en charge tout adolescent consultant en MG, quel qu’en soit le motif 

et mettre en place projet thérapeutique adapté et négocié : 

• Initier un dialogue avec un adolescent et créer les conditions de « l’alliance 

thérapeutique »

• Dépister et prévenir les difficultés de l’adolescent : trouble de l’humeur, addiction, 

conduites à risque notamment en matière de sexualité / outils

• Organiser un suivi en partenariat

• Utiliser les personnes et les organismes ressources concernés / Cadre réglementaire

• Maîtriser la relation aux parents

• Participation active des étudiants

• Intégrer la notion de pluri-professionnalité

• Ressources pédagogiques : à consulter en amont par les 

étudiants

• Recueil des attentes

• Jeux de rôle

• Apprentissage par résolution de problèmes à travers des 

situations cliniques authentiques

• Rappel des messages clés après chaque situation



Résultats
Organisation pédagogique

• Etudiants en 2ème année de DES

 groupes d’environ 35 internes 

• 4 journées différentes

• 2 enseignants et un invité expert (Avocat, médecin 
de réseau : RAP 31)



Déroulé horaire de la journée

MATIN

9h-9h15 : Recueil des attentes

9h15-10h : Introduction : quelles sont les spécificités de la consultation de
l’adolescent ? Savoir poser les bonnes questions

>> Jeux de rôle : la relation médecin - ado, la gestion des parents, comment
communiquer avec l’adolescent (Binôme MG-MSU + interne joué par les étudiants,
binôme ado + parent joué par les enseignants)

>> Take home message : 5 minutes

10h-12h : Situation clinique 1 : Manifestations dépressives à
l’adolescence, consommations de substances psycho actives et troubles
du comportement alimentaire

>> Cas clinique en cascade de 3 séquences : travail en groupes de 10 étudiants environ ;
Plénière de discussion

>> Take home message : 15 minutes

APRES-MIDI

14h-16h : Situation clinique 2 : Adolescence et sexualité, dépistage des
infections sexuellement transmissibles, grossesse non désirée +
adolescence et confidentialité

>> Cas clinique en cascade de 3 séquences : travail en groupes ; Plénière de discussion

>> Take home message : 15 minutes

16h-17h : Point focus : Prise en charge de l’acné

>> Situation clinique avec images, en plénière

17h – 17h30 : Questions diverses, Conclusion

Fin de la journée



Résultats
Evaluation de l’enseignement

• Les internes estimaient avoir progressé

• Evaluation favorable concernant les thèmes abordés et les outils 

d’enseignement utilisés

• Présence d’intervenants d’autres disciplines appréciée

• Plusieurs sujets non abordés ont été proposés : harcèlement 

scolaire, médias (jeux vidéos, réseaux sociaux)

• Les enseignants ont noté une progression des étudiants au cours 

de la journée

• Echanges riches autour des situations cliniques (débats) 

• Principal point négatif : nombre d’étudiants par groupe trop 

important



Discussion

Force de l’enseignement :

La pluriprofessionnalité a permis une approche globale.

Limite :

Le nombre d’étudiant par groupe était important limitant la discussion inter apprenant.

Perspectives : 

Evolution grâce aux évaluations des étudiants

Pluri-professionnalité à enrichir au sein de cet enseignement

Augmenter le nombre d’enseignants pour obtenir de plus petits groupes



Conclusion

Actualisation d’un enseignement intégré, portant sur la santé des adolescents, 

au cours du DES de médecine générale,

Grâce à la réflexion du groupe d’experts

Evaluation de cet enseignement favorable auprès des étudiants,

malgré la taille des groupes,

Dans un cadre pluri-professionnel
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