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« Etat de bien-étre physique, emotionnel, mental et social en matiere de sexualite,

ce n‘est pas seulement I'absence de maladie, de dysfonctionnement ou d'infirmité » (OMS, 2006)

Droit au plaisir sexuel (WAS, 2014)

Les troubles de sante sexuelle : 2 a6 fois plus frequents en cas de maladie chronique

Ouestion de recherche

Quel est le ressenti des medecins
généralistes (MG) concernant I'abord de |la
sante sexuelle en consultation chez les
patientes atteintes de maladie(s)
chronique(s) ?

Reésultats

12 entretiens réalisés, saturation des données obtenue
Duree moyenne des entretiens: 4bmin i
Autant de MG femmes que de MG hommes Y

Peu d’abord en dehors de la prévention

Non abord mutuel

Priorisation de la maladie sur la sexualité par le MG

Le statut de médecin traitant : facteur ambivalent

Carte conceptuelle =—)

Discussion

Forces : methodologie adaptée, triangulation
des donnees, parite H/F

Limites : biais de recrutement, biais de
reponse, biais de desirabilite sociale

Impact du genre du MG
Crainte de l'erotisation
Pratique d'une medecine defensive negative

motivee par la peur de la plainte, la peur du
jugement et la peur de I'accusation

Prise en compte de I'abord de la sexualite
dans le parcours de I'éducation
thérapeutique du patient (ETP)

Références bibliographiques
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Objectifs

Connaitre le ressenti des meéedecins
generalistes, leurs besoins et leurs
attentes afin d'ameliorer la prise en charge
des troubles sexuels chez les patientes
atteintes de maladie(s) chronique(s).

ldentifier les limites du médecin
generaliste face a ce sujet
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: Peur du juge

:  Connaissance de la patiente \ / nnnnn

: Sentiment d'intrusion - oL _w 5 Posture d'attente
angue subjectif de

Methode

e Etude qualitative

e Entretiens semidirigés aupres de MG
installés (Aisne, Oise, Somme)

e Echantillonnage théorigue raisonne
jusqu’a saturation des donnees

e Analyse inspiree de la theorisation
ancrée

e Triangulation des données

e Accord comite d'ethique du CNGE et de
la CNIL
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Maladie chronique

alimente

Propositions & Perspectives

e SO0Ins:
Lutte contre la tautologie
Intégration a la création du dossier medical
Consultations opportunes, dediees et
valorisées
Systematisation de I'abord
Evaluation du retentissement sur la vie
guotidienne
Intéegrer la sante sexuelle dans les
programmes d'ETP

e Fnseignement dediée
e Recherche:

Focus group meédecins/patientes pour co-
construire l'abord "idéal” de cette thematique
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Conclusion

La sante sexuelle fait partie de la sante
globale, le médecin genéraliste a donc un
role indéniable dans la prise en charge de
celle-ci.

La maladie chronique impacte le quotidien
des patientes, Il est important que nous
puissions les accompagner afin gu'elles
puissent garder une vie sexuelle
satisfaisante et donc ameliorer leur qualité
de vie globale.

La promotion du bien-étre sexuel des
femmes doit étre normalisee et cela
debute dans nos cabinets de meédecine
genérale.
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