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Introduction
Place des humanités dans le cursus médical



La médecine narrative (MN)
• Modèle pédagogique en 3 phases 

oLecture attentive
oEcriture réflexive et/ou créative
oPartage et échange autour des textes écrits

• Effet sur l'empathie, la réflexivité, la collaboration 
interprofessionnelle, l'épuisement des soignants 

• Peu d'études appliquées à la médecine générale (MG)



L’enseignement de MN à 
Grenoble

• Volontariat, choix parmi de nombreux 
enseignements 

• Format séminaire
o 2 journées consécutives

• Format "Groupe d'Echanges de Pratique" (GEP)
o 1 demi-journée par mois pendant 4 mois



Méthodologie
Objectif : explorer de manière qualitative le 

vécu des internes de MG participant à un 
enseignement de MN à l'UGA



Etude qualitative
• Population : internes de MG

• Recrutement : direct

• Recueil des données : 8 entretiens individuels semi-dirigés
oGuide d'entretien

• Analyse : inspirée de la phénoménologie interprétative
o Triangulation des données
oSuffisance des données validée en équipe

• Ethique : déclaration CNIL, consentement après information 
écrite



Résultats





Discussion
Comparaison aux données de la littérature



Mécanismes 
pédagogiques identifiés

• Apprentissage par les pairs

• Modèle de rôle des enseignantes 
ou figures de la MN

• Pédagogie expérientielle : feed-
back et conceptualisation à partir 
du vécu
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Pertinence de la MN pour les futurs généralistes

© CMG

Empathie
Représentation

Ecoute attentive

Prise en 
compte des 

perspectives 
du patient

Intersubjectivité
Collaboration 

interprofession-
nelle

Réflexivité
Développement 

continu de la 
qualité des 

soins



Forces & limites

Forces
Etude en médecine générale

Courte durée enseignement – 
entretien
Triangulation

Durée des entretiens suffisante

Limites
Révision minimale du guide 
d'entretien
Biais de désirabilité



Perspectives

• Modalités d'enseignement :
o Implications des étudiants dans la 

conception des enseignements
o Approches motivationnelles de groupe
o Enseignements longitudinaux de MN

• Etudes longitudinales
o Maintien de la pratique narrative, 

impact sur les CPS et la santé mentale
Cercle de Prochaska 

et Di Clemente
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Conclusion



Pour conclure

• Transférabilité au contexte universitaire français
• Pertinence pour la formation à la relation

oDéveloppement des compétences psychosociales
oConcordance avec les compétences du MG

• Originalité :
oConstruction de l’identité professionnelle
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