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MINVIELLEDEVICTOR Henédxcte
POGGI Manjore
POUGET Benoit

PAULMYER/LACROIX Odile
PESENTI Scbastien
RADULESCO Thomas
RESSEGUIER Nocmic
ROBERT Philippe

ROBERT Thomas

ROMANET Paulinc
SABATIER Rcnaud
SARI-MINODIER Irénc
SAVEANU Alexandru

SECQ Véronigue (disponibilite)
STELLMANN Jan-Patrick
SUCHON Pierre

TABOURET Emecline

TOGA Caroline

TOGA lsabelle

TOMASINI Pascale
TOSELLO Barthélemy
TROUSSE Delphine
TUCHTAN-TORRENTS Lucile
VELY Fredéric

VION-DURY Jean
ZATTARA/CANNONI Héléne

MAITRES DE CONFERENCES DES UNIVERSITES

RUEL Jerome
THOLLON Lionel

THIRION Sylvie
VERNA Emelme

MAITRE DE CONFERENCES DES UNIVERSITES DE MEDECINE GENERALE

CASANOVA Luodovic

MAITRES DE CONFERENCES ASSOCIES DE MEDECINE GENERALE a MI-TEMPS

BARGIER Jacques
CALVET-MONTREDON Celinc

FORTE Jenny
JANCZEWSKI Aurélie
NUSSLI Nicolas
ROUSSEAU-DURAND Raphatlle



THERY Didier

MAITRE DE CONFERENCES ASSOCIE a MI-TEMPS
BOURRIQUEN Marylme
EVANS-VIALLAT Catherme
LAZZAROTTO Sebastsen
LUCAS Guillaume
MATHIEU Manon
MAYENS-RODRIGUES Sandrme
MELLINAS Mane
ROMAN Chrastophe
TRINQUET Laure



ESSEURS DES UNIVERSITES et MAITRES DE CONFERENCES DES UNIVERSITES - PRATICIENS HOSPITA
PROFESSEURS ASSOCIES, MAITRES DE CONFERENCES DES UNIVERSITES mono-appartenants

CHAMPSAUR Pieste (PU-PYH) ADALIAN Pascal (PR)
LE COAROLLER Thomas [PU-PH)
PIRRO Nicolas (PU-PH) DEGIODANNVSALLE Anna (MCF)

POUGET Benoit [MCF)
VEANA Emeline (MCF)

GUENOUN-MEYSSIGNAC Capning (MCU-PH)
LAGIER Aude (MCU-PH) disporabilte

THOLLON Lionel (MCF | (60eme secban) CHMARREL Rémi (PU PH)
DRANCOURT Michel (PU-PH)
FENOLLAR Florence (PU-PH)
FOURNIER Pierre-Edouard (PU.PH)

LA SCOLA Bemard (PU-PH)
CHARAFEMAUFFRET Emmanuelle (PU-PH| RAOULT Dycher (PU-PH} Surnombre
DANIEL Laurent {PU-PH)
FIGARELLABRANGER Dominique (PU-PH) AMERF| Sarah (MCU-PH)
GARCMA Stéghare (PU-PH) ANGELAKIS Emmanow! (MCUPH) dispomibxiite
XERRS Lot (PU-PH) DUBOURG Grégory (MOU-PH)
GOURIET Frégéngue (MCU-PH)
NOUGAIREDE Antoine (MCLU.PH)
DALES jean-Phikppe (MCU-PH) NINOVE Laetitia (MCU.PH|
GIUSIANO COURCAMBECK Sophie (MCU PH)
LARBTSOUVIER Corinne (MCU.PH) CHABRIEERE Eric (PR) (64eme section)
MACACGNO Nicalas {(MCU-PH)
MALUES DE PAULA Andre (MCU-PH) LEVASSEUR Anthorry (PR) [64éme section)
SECQ Véronigue (MCU-PH) disporvbilite DESNUES Bencit (MCF) [ 65&me section )

MERME|CHAWEAL Vicky (MCF) (87&me section)

BARLIER/SETTI Anne (PU-PH)
GABERT |ean (PUPH)

ALBANESE Jacques (PUPH) GUIEU Régis (PU-PH)

BRAUDER Nicolas (PU-PH) OUAFI L'Moucine (PU-PM|

LEONE Marc {PU-PH)

MICHEL Fabrice (PU-PH| BUFFAT Chnstophe (MCU-PY)

VELLY Lioned (PU-PH| FROMONOT julsen (MCU-PH)
MOTTOLA GHIGO Giovanna (MCU-PH)

BOUSSEN Saish Michel (MOU-PH) ROMANET Pauline (MCU-PH)

GUIDON Catherine (MCU-PH) SAVEANU Alexandru (MCU-PH)

BRANDENBURGER Chantal (PRCE) retraite mars 2021 ROLL Patrice (PU-PH)
FRAXSSE-MANGIALOMINI |eanne (PRCE)

PRANKEL Diane (MCU-PH)

GASTALDI Mamguente (MCU-PH)
PILPEZZOLI Efse (MCU-PH)
VY-MOZZICONNACCE Anvve (MCU-PH)

METZLER/GUILLEMAIN Cathevine (PU-PH)
PERRIN )Jesnne (PUPH)

GUED) Eric [PU-PH) AVIERINOS jean-Frangoes (PUPH |



GUYE Maxime (PU-PH) BONELLO Laurent (PU PH)

TAIEB Dawvid (PU-PH) BONNET Jean-Louis (PU-PH)
CUISSET Thomas (PU-PH)
DEHARQ jean-Claude (PU-PH)
BELIN Pascal (PR) (69&me section) FRANCESCHI Frédéric (PU-PH)
RANJEVA |ean-Philippe (PR) (69éme section) HABIB Gilbert (PU-PH)
PAGANELLI Franck {(PU-PH)
CAMMILLER| Serge (MCU-PH) THUNY Franck (PU-PH)

VION-DURY Jean (MCU-PH)

BARBACARU/PERLES Téodora Adriana (MCF) (69éme section) CHIRURGIE VISCERALE ET DIGESTIVE 5202

BERDAH Stéphane (PU-PH)
ARDWIGSEN jean (PU-PH)
OUTARDIER Vincent (PU-PH)

SEBAG Frédéric (PU-PH)
GAUDART Jean (PU-PH) SIELEZNEFF igor (PU-PH)
GIORGI Roch (PU-PH) TURRINI Olivier (PU-PH)
MANCINI julien (PU-PH)
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CHAUDET Hervé (MCU-PH) BEGE Thierry (MCU-PH)
DUFOUR Jean-Charles {MCU-PH) BEYER-BERJOT Laura (MCU-PH)
GIUSIANO Bernard (MCU-PH) BIRNBAUM Dawvid (MCU-PH)

DUCONSEIL Pauline (MCU-PH)
ABU ZAINEH Mohammad (MCF) (Seme section) GUERIN Carole (MCU PH)
BOYER Sylvie (MCF) (Séeme section) MEGE Diane (MCU-PH)

DIQUE ET TRAUMATOLOGIQUE 5002 |

ARGENSON jean-Noél (PU-PH)

BLONDEL Benjamin {PU-PH) HIRUF ANTILE 540 R LR 0
FLECHER Xavier (PU PH)

OLLIVIER Matthieu {PU-PH) GUYS Jean-Miche! (PU-PH) Surnombre

PARRATTE Sébastien (PU-PH) Disponibilité JOUVE Jean-Luc (PU-PH)

ROCHWERGER Richard (PU-PH) LAUNAY Franck {PU-PH)

TROPIANO Patrick (PU-PH) MERROT Thierry (PU-PH)

VIEHWEGER Heilde Elke (PU-PH) détachement
DARIEL Anne (MCU-PH)

OLOGIE ; RADIOTHERAPIE 4702CANCEROLOGIE * RADIOTHERAFF AURE Alice (MCU PH)
PESENTI Sébastien (MCU-PH)

BERTUCCI Francols (PU-PH)

CHINOT Olivier (PU-PH)

COWEN Didier (PU-PH)
DUFFAUD Florence (PU-PH)

GONCALVES Anthony PU-PH) CHOSSEGROS Cyrille (PU-PH)

HOUVENAEGHEL Gilles (PU-PH) GUYOT Laurent (PU-PH)

LAMBAUDIE Eric (PU-PH)

PADOVANI Laetitia (PH-PH) FOLETTI jean-Marc (MCU-PH)

SALAS Sébastien (PU-PH)
VIENS Patrice (PU-PH)

SABATIER Renaud (MCU-PH)
TABOURET Emeline (MCU-PH)



CHIRURGIE THORACIQUE ET CARDIOVASCULAIRE 5102 CHIRURGIE PLASTIQUE,
RECONSTRUCTRICE ET ESTHETIQUE ; BRULOLOGIE 5004
COLLART Frédeéric (PU-PH)

D'JOURNO Xavier (PU-PH) CASANOVA Domimique {PU-PH)
DODDOLI Christophe (PU-PH) LEGRE Régis (PU-PH)

FOUILLOUX Virginie (PU-PH)

GARIBOLDI Viad (PU-PH) BERTRAND Baptiste (MCU-PH)
MACE Loic {(PU-PH) HAUTIER/KRAHN Aurélie (MCU-PH)

THOMAS Pascal (PU-PH)
TROUSSE Delphine (MCU-PH)

CHIRURGIE VASCULAIRE ; MEDECINE VASCULAIRE 5104

ALIMI Yves (PU-PH)

AMABILE Philippe (PL-PH) TROENTEROLOGIE ; HEPATOLOGIE ; ADDICTOLOGIE 520

BARTOU Michel (PU-PH)

BOUF! Mourad (PU-PH) BARTHET Marc (PU-PH)

MAGNAN Pierre-Edouard (PU-PH) DAHAN-ALCARAZ Laetitia (PU-PH)
PIQUET Philippe (PU-PH) GEROLAMI-SANTANDREA René (PU-PH)
SARLON-BARTOU Gabrielle (PU PH) GRANDVAL Philippe (PU-PH)

VITTON Véronique (PU-PH)

LEPIDI Hubert (PU-PH)

PAULMYER/LACROIX Odile {(MCU-PH) GONZALEZ jean-Michel { MCU-PH)
I DERMATOLOGIE - VENEREOLOGIE 5003 I GENETIQUE 4704 I
BERBIS Philippe (PU-PH) BEROUD Christophe (PU-PH)

DELAPORTE Emmanuel (PU-PH) KRAHN Martin (PU-PH)

GAUDY/MARQUESTE Caroline (PU-PH) LEVY Nicotas {(PU-PH)

GROB Jean-acques (PU-PH) NGYUEN Karine (PU-PH)

RICHARD/LALLEMAND Marie-Aleth (PU-PH)

_
OGA Caroline (MCU-PH)

COLSON Sébastien (MCF) ZATTARACANNONI Héléne (MCU-PH)

BOURRIQUEN Maryline (MAST)
EVANS-VIALLAT Catherine (MAST)
LUCAS Guillaume (MAST)
MAYEN-RODRIGUES Sandrine {MAST)

MELLINAS Marie (MAST) AGOSTINI Aubert {PU-PH)
ROMAN Christophe (MAST) BOUBLI Léon (PU-PH) Sumombre
TRINQUET Laure (MAST) BRETELLE Florence (PU-PH)

CARCOPINO-TUSOLI Xavier {PU-PH)
COURBIERE Blandine (PU-PH)
RAVELLO Ludovic (PU-PH)
D'ERCOLE Ciaude (PU-PH)

BRUE Thierry (PU-PH)
CASTINETTI Frédéric (PU-PH)
CUNY Thomas (MCU PH)



AUQUIER Pascal (PU-PH) BLAISE Didier (PU-PH)

BERBIS Julie (PU-PH) COSTELLO Régis (PU-PH)
BOYER Laurent (PU-PH) CHIARONI Jacques (PU-PH)
GENTILE Stéphanie (PU-PH) GILBERT/ALESSI Marie-Christine (PU-PH)

MORANGE Pierre-Emmanuel {PU-PH)
VEY Norbert (PU-PH)

LAGOUANELLE/SIMEONI Marie-Claude (MCU-PH) DEVILUER Raynier (MCU PH)

RESSEGUIER Noémie (MCU-PH) GELSIBOYER Véronique (MCU-PH)
LAFAGEPOCHITALOFF-HUVALE Marina (MCU-PH)

MINVIELLE/DEVICTOR Bénédicte (MCF){06eéme section) LOOSVELD Marie (MCU-PH)

SUCHON Pierre {MCU-PH)

POGGI Marjarie (MCF) (64éme section)

IMMUNOLOGIE 4702

KAPLANSKI Gilles (PU-PH)

MEGE |ean-Louis (PU-PH) BARTOU Christophe (PU-PH)
OLIVE Daniel (PU-PH) LEONETTI Georges (PU-PH)
VIVIER Eric (PU-PH) PELISSIER-ALICOT Anne-Laure {PU-PH)

PERCECCHI-MART| Marie-Dominique (PU-PH)
FERON Frangois {PR) (69eme section)

TUCHTAN-TORRENTS Lucile (MCU-PH)
BOUCRAUT joseph {MCU-PH)
CHRETIEN Anne-Saphie (MCU PH) BERLAND Caroline (MCF) {1ére section)
DEGEORGESMITTE jodlle (MCU-PH)
DESPLAT/JEGO Sophie {MCU-PH)
ROBERT Philippe (MCU-PH)
VELY Frédéric (MCU-PH)

MEDECINE PHYSIQUE ET DE READAPTATION 4905

VITON Jean-Miche! (PU-PH)
BROUQUI Philippe (PU-PH)
LAGIER Jean-Christophe (PU-PH)
MILON Mo 794
PAROLA Philippe (PU-PH)
STEIN Andréas (PU-PH) LEHUCHER/MICHEL Marie-Pascale (PU-PH)

ELDIN Carole (MCU-PH
MEDECINE D'URGENCE 4305 BARUMINODIER Iréne (MCU-PH)

KERBAUL Francois (PU-PH) détachement
MICHELET Pierre (PU-PH)

VIEILLISSEMENT ; ADDICTOLOGIE 5301
BONIN/GUILLAUME Sylvie {PU-PH)
DISDIER Patrick (PU-PH)
DURAND Jean-Marc (PU-PH)
EBBO Mikael (PU-PH)
GRANEL/REY Brigitte {PU-PH)
HARLE jean-Robert (PU-PH)
ROSSI Pascal (PU-PH)
SCHLEINITZ Nicolas (PU-PH)

BENYAMINE Audrey (MCU-PH)



I MEDECINE GENERALE 5303 I NEPHROLOGIE 5203 l

GENTILE Gaétan (PR Méd. Gen. Temps plain) BRUNET Philippe {PU-PH)
BURTEY Stépahne (PU-PH)
CASANOVA Ludovic (MCF Méd. Gén. Temps plein) DUSSOL Bertrand (PU-PH)

JOURDE CHICHE Noémie {PU PH)
GUIDA Pierre (PR associé Méd. Gén. a mi-temps) retraite au 25/09/2(MOAL Valérie {PU-PH)

BARGIER jacques {MCF associé Méd. Gén. A mi-temps) ROBERT Thomas (MCU-PH)
CALVET-MONTREDON Céline (MCF associé Méd. Gén. a temps plein)
FORTE Jenny (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
JANCZEWSKI Auréiis (MCE associé Méd. Gén. A mitemps|
NUSSLI Nicolas (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
ROUSSEAU-DURAND Raphaélle {MCF associé Méd. Gen. A mi-temps) DUFOUR Henry {PU-PH)
THERY Didier (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps) (nomination au 1, FUENTES Stéphane (PU-PH)
REGIS jean (PU-PH)
| NUTRITION 4404 jaocae Plerre-Hugues (PU-PH)
SCAVARDA Didier (PU-PH)

DARMON Patrice (PU-PH)
RACCAH Denis (PU-PH) CARRON Romain (MCU PH)
VALERO René (PU-PH) GRAILLON Thomas (MCU PH)

ATLAN Catherine {MCU-PH) disponibilite
BEUARD Sophie (MCU-PH)

MARANINCHI Marie (MCF) (66eme section)

ATTARIAN Sharham (PU PH)
CHABANNON Christian (PR) (66&2me section) AUDOIN Bertrand {PU-PH)
SOBOL Hagay (PR) (65&me section) AZULAY jean-Philippe (PU-PH)

CECCALDI Mathieu (PU-PH)

EUSEBIO Alexandre (PU-PH)

 E— L R —

DAVID Thierry (PU-PH) PELLETIER Jean (PU-PH)
DENIS Daniéle (PU-PH)

MAAROUF Adil (MCU-PH)

e ———
I PEDOPSYCHIATRIEI‘ ADDICTOLOGIE 4904 l

DA FONSECA David (PU-PH)
POINSO Francois (PU-PH)

DESSI Patrick (PU-PH)

FAXHRY Nicolas (PU-PH)

GIOVANNI Antoine (PU-PH)

LAVIEILLE jean-Pierre (PU-PH) BUIN Olivier (PU-PH)

MICHEL justin {PU-PH) MICALLEF/ROLL Joélle (PU-PH)
NICOLLAS Richard (PU-PH) SIMON Nicolas (PU-PH)

TRIGLIA jean-Michel (PU-PH)
RADULESCO Thomas (MCU-PH)

BOULAMERY Audrey {MCU-PH)
REVIS joana (PAST) (Orthophonie) (7éme Section)

PARASITOLOGIE ET MYCOLOGIE 4502 PHILOSPHIE 17



RANQUE Stéphane (PU-PH)

CASSAGNE Carole (MCU-PH)
L'OLUVIER Caralie (MCU-PH)
TOGA Isabelle (MCU-PH)

LE €OZ Pierre {PR) (17éme section)

MATHIEU Marion (MAST)

|
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PEDIATRIE 5401

ANDRE Nicolas (PU-PH)
BARLOGIS Vincent (PU-PH)
CHAMBOST Hervé {PU-PH)
DUBUS Jean-Christophe (PU-PH)
FABRE Alexandre (PU-PH)
GIRAUD/CHABROL Brigitte {PU-PH)
MICHEL Gérard (PU-PH)

MILH Mathieu (PU-PH)
OVAERT-REGGIO Caraline (PU-PH)
REYNAUD Rache! (PU-PH)
TSIMARATOS Michel (PU-PH)

TOSELLO Barthelemy (MCU-PH)

PSYCHIATRIE D'ADULTES ; ADDICTOLOGIE 4903

BAILLY Daniel (PU-PH)
LANCON Chnistophe (PU-PH)
NAUDIN Jean (PU-PH)

RICHIERI Raphaélle (PU-PH)

CERMOLACCE Michei (MCU-PH)

BARTOLOME! Fabrice (PU-PH)

BREGEON Fabienne {PU-PH)

GABORIT Bénédicte (PU-PH)
MEYER/DUTCUR Anne (PU-PH)
TREBUCHON/DA FONSECA Agnes (PU-PH)

BONINI Francesca (MCU-PH)
BOULLW/CIOCCA Sandrine (MCU-PH)
DADOUN Frédéric (MCU-PH) (disponibilite)
DELLIAUX Stéphane (MCU-PH)

LAGARDE Stanislas (MCU-PH)

RUEL Jérdme [MCF) (6%eme section)
THIRION Sylvie {MCF) (66&me section)

PNEUMOLOGIE; ADDICTOLOGIE 5101

ASTOUL Philippe (PU-PH)
BARLES! Fabrice (PU-PH)

CHANEZ Pascal (PU-PH)

GREILLIER Laurent (PU PH)
REYNAUD/GAUBERT Martine (PU-PH)

CHOLOGIE - PSYCHOLOGIE CLINIQUE, PCYCHOLOGIE SOCIALR 16

AGHABABIAN Valene (PR)

LAZZARQTTO Sébastien (MAST)

RADIOLOGIE ET IMAGERIE MEDICA

BARTOU jean-Michel (PU-PH)
CHAGNAUD Chnstophe (PU-PH)
CHAUMOITRE Kathia (PU-PH)
GIRARD Nadine {PU-PH)

JACQUIER Alexis (PU-PH)

MOUUIN Guy (PU-PH)

PANUEL Michel (PU-PH) sumombre
PETIT Philippe (PU-PH)

VAROQUALX Arthur Darmien (PU-P11)
VIDAL Vincent {PU-PH)

STELLMANN Jan-Patrick (MCU-PH)

OMASINI Pascale (MCU-PH)

RHUMATOLOGIE 5001
GUIS Sandrine (PU-PH)
LAFFORGUE Pierre (PU-PH)

PHAM Thao {PU-PH)
ROUDIER Jean (PU-PH)

ERAPEUTIQUE; MEDECINE D'URGENCE; ADDICTOLOGIE 4580
AMDROSI Pierre (PU-F11)

VILLANI Patrick (PU-PH)

DAUMAS Auréfie (MCU-PH)



rmmmm
GAINMIER Marc (PU-PH) I UROLOGIE 5204 I

GERBEALL Patrick [PU-BH)

PAPAZIAN Laurent [PU-PH) BASTIDE Cyrille (PU-FHI

ROCH Antoine (PU-PH) EARSENTY Gilles (FU-PH)
LECHEWALLIER Eric {PU-FH)

HRAIECH Sami {MCL-PH) RO55I Dominigue (FU-PH)
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Le clitoris : quel intérét meédical et social, les médecins
géneralistes lui portent-ils ?

Introduction

En 2009, la thése! réalisée par SAUVET A. dévoile que 84 % des filles de 13
ans ne savent pas comment représenter leur sexe alors qu’elles sont 53 % a savoir
représenter le sexe masculin. En 2016, le rapport? du Haut Conseil a I'égalité entre les
femmes et les hommes relatif a 'éducation a la sexualité fait état du chiffre suivant : 1
jeune fille de 15 ans sur 4 ne sait pas qu’elle a un clitoris. Le clitoris est absent jusqu’en
2017 des manuels scolaires, ou seulement un éditeur le publiait dans son intégralité

anatomique.

Le clitoris est un organe génital féminin connu depuis I'antiquité. Il tient un role
clé dans le plaisir sexuel féminin. Sa partie interne est décrite depuis le XVle siécle
par plusieurs anatomistes italiens®. Il a ensuite été schématisé et décrit de facon tres
détaillée par I'Allemand Georg Ludwig Kobelt au XIXe siécle. Il est pourtant de
nombreuses fois redécouvert puis oublié du fait notamment de pressions sociales,

culturelles et religieuses®.

De récentes recherches scientifiques®® ont pu décrire de facon plus précise le
clitoris. Contrairement au pénis, pourtant d’origine embryonnaire similaire, cet organe
est principalement interne, enfoui sous la vulve. Dans I'état actuel des connaissances,
on sait que le clitoris peut mesurer entre 9 et 11 cm en totalité. Son innervation est
connue pour étre complexe et extrémement riche. Ces récentes études ont eu un
impact important auprés du mouvement féministe’®. En France, il existe une
réappropriation du corps des femmes par celles-ci, le clitoris en devient ainsi un
symbole majeur. Il est brandi lors des manifestations, dessiné, placardé dans les rues
et présent sur les réseaux sociaux. Cette mobilisation a permis de commencer a faire
évoluer les instances académiques, politiques et sociales de notre pays’. Par exemple,
depuis 2019, cinqg manuels de seconde sur sept représentent désormais I'anatomie

compléte du clitoris®.



D’aprés la littérature, les médecins généralistes (MG) restent la principale
source d’information des patientes au sujet de I'appareil génital féminin. C’est le réle
du MG de parler avec elles de leur corps et de leur sexualité'®1!, Le clitoris et sa partie
interne du clitoris sont représenté dans des ouvrages d’anatomie récents!?13,
Aujourd’hui, les MG recoivent une formation sommaire sur le plan anatomique et
fonctionnel du clitoris au cours du 1¢" et du 2™ cycle universitaire. Il est également
succinctement cité dans litem “Sexualité normale et ses troubles” du module de

gynécologie et de psychiatrie*.

Objectifs

L’objectif principal de ce travail a été d’explorer I'intérét médical et social que
portent les médecins généralistes au clitoris, la place qu'ils lui donnent et leur ressenti
en consultation. L’objectif secondaire était de découvrir les difficultés éprouvées a ce

sujet en médecine générale.

Cette recherche n’a pas eu pour but d’évaluer leurs connaissances meédicales

a ce sujet.

Méthode

Des recherches bibliographiques ont été realisées au préalable dans le but de
vérifier I'absence d’étude similaire. L’investigatrice a pris soin de s’éloigner de

potentiels préjugés sur le sujet en les listant.

Pour cette étude, la méthode qualitative a été sélectionnée puisqu'il s’agissait

d’explorer les représentations que les MG ont du clitoris.

Cette étude a ainsi cherché a :

e Préciser la place qu’ils lui donnaient en santé et par conséquent en

consultation,



e Découvrir leur ressenti en consultation,
e Explorer les difficultés éprouvées concernant ce sujet en médecine

générale,

Ce travail a été rédigé selon les criteres de la grille COnsolidated criteria for
REporting Qualitative research (COREQ). Il s’agit du premier travail de recherche de

l'investigatrice.

La population d’étude concernait les MG thésés et installés en cabinet libéral
du fait du sujet jugé intime et de la nécessité d’avoir installé une relation de confiance

entre professionnel de santé et patient.

L'investigatrice a réalisé des entretiens individuels semi-directifs a I'aide d’'un
guide d’entretien, contenant des questions ouvertes pour favoriser la création de
discours. Au preéalable, trois entretiens ont été réalisés afin de tester le guide
d’entretien et de 'améliorer. Il a évolué au fur et a mesure des entretiens, au vu des
éléments amenés par les participants. La prise de contact avec les participants a été

réalisée par téléphone directement par I'investigatrice.

Le recrutement a été effectué selon un échantillonnage par effet boule de neige,
chaque médecin donne au moins un nom de médecin et ses coordonnées. Le passage
aléatoire des participants a été réalisé dans I'ordre de leur réponse aux sollicitations
de l'investigatrice. Le recrutement en chaine est arrivé a épuisement au bout de quatre
entretiens. Un second recrutement par convenance a été réalisé. Les criteres de

diversification définis comme pertinents pour le sujet étaient :

o L’age,

e Legenre,

e La réalisation d’'un stage en gynécologie durant l'internat,
e La formation complémentaire,

e La durée d’installation.

Dans le contexte sanitaire actuel, les entretiens ont été réalisés par téléphone

et seulement un en visioconférence. lls ont été enregistrés sur dictaphone apres



consentement oral des médecins et retranscrits intégralement mot a mot sur Word®©

de fagon anonyme, par l'investigatrice.

L’ensemble des données vocales des entretiens a été détruit aprés la retranscription

dans le but de conserver 'anonymat des personnes interrogées.

Les retranscriptions d’entretien n'ont pas été retournées aux participants. Les
verbatims ont été traités selon une analyse thématique sans utilisation de logiciel de

codage.

Le niveau d’analyse est décliné en codage ouvert qui correspond a identifier les
concepts généraux a partir des thémes du guide d’entretien, puis en codage axial qui
approfondit des concepts et enfin en codage sélectif qui permet I'organisation autour
de catégories et sous catégories. Cette analyse a été réalisée manuellement par
I'investigatrice. Un double codage a été réalisé par une interne en médecine générale
gui a uniquement eu acces aux retranscriptions anonymisées pour permettre la

triangulation des données.

Une déclaration de I'étude aupres de la Commission Nationale de I'Informatique
et des Libertés (CNIL) n’a pas été nécessaire devant le respect de I'anonymisation
puis la suppression des données. La recherche impliquant uniqguement des médecins,
elle est hors cadre de la loi Jardé. Elle n’a donc pas nécessité d'avis aupres du Comité

de Protection des Personnes (CPP), pas de promoteur ni d'assurance.

Résultats

Treize entretiens ont été réalisés de Novembre 2020 a Mars 2021, de 25
minutes en moyenne. La suffisance des données a été atteinte au 12eme entretien,

un entretien supplémentaire a permis de vérifier 'absence de nouveau code.



1. Unintérét médical limité en consultations de médecine générale

“Pour nous, on ne voit peut-étre pas l'intérét d’en parler puisque d’une, on va
S'aventurer sur un sujet tabou et qu’en plus médicalement parlant finalement il n’a

pas vraiment de réle a part le plaisir en lui-méme. ” M.9

< Lafonction du clitoris connue dans la théorie ...

Lors des entretiens, les échanges autour du clitoris faisaient majoritairement
écho a la structure anatomique permettant I'excitation et le plaisir sexuel féminin. Il a
été considéré comme faisant partie intégrante de I'organe génital féminin et non

comme un comme un organe isolé.

“Le clitoris pour moi ¢a fait partie des organes génitaux, ¢a fait partie des organes de
I'excitation sexuelle mais pour moi, clitoris, vagin et périnée c’est une méme entite.
C’est I'entité qui va permettre de vivre une excitation sexuelle. [...]Pour moi le clitoris

fait partie intégrante de l'appareil génital.” M.13

% ... Mais peu abordé dans la pratique

Aborder le clitoris et particulierement le plaisir a été considéré non prioritaire en
médecine générale face a la charge de travail et la hiérarchie des motifs.

“C’est-a-dire qu’on ne lui donne pas d’importance parce que effectivement dans la

masse de notre travail c’est une poussiere.” M.5

En pratique, les médecins ont déclaré que le manque de temps était un des
freins prédominants. A cette vision, s’est ajouté le peu de demandes de la part de la
patientéle. De ce fait, la plupart des médecins annongait ne I'avoir jamais cité en

consultation.

“Le frein principal pour moi c’est le temps que j'ai en consultation, j'ai beaucoup de
choses a voir et ¢ca ne me laisse pas beaucoup de temps pour parler de ce genre de

choses.” M.8



“Je n’ai jamais eu de questions précisément la-dessus. [...] c’est vrai que le clitoris en

soit, on n'en parle pas vraiment.” M.12
“[...] je n‘ai jamais eu a l'inclure ni a en parler, en 10 ans de carriere.” M.1

L’absence de pathologie clitoridienne identifiée, 'absence de conduite a tenir
claire devant une question ou un probléme clitoridien et 'absence de thérapeutique

ont rendu l'intérét médical restreint.

“Sur le plan strictement pathologique, et bien je n’en sais rien parce que je ne

connais pas de pathologies du clitoris” M.3

“Aprés comme on a peu de possibilité thérapeutique vis-a-vis de ¢a, comme on attend

toujours la pilule du plaisir féminin (rires) qui n’est pas pour demain” M.4

La méconnaissance anatomique de cet organe a été une limite déterminante.
Les MG ont jugé leur formation universitaire comme pauvre. Cela rendait I'abord du

clitoris en consultation périlleux et engendrait parfois un sentiment d’inconfort.

“Anatomique ... Je ne sais pas quoi te répondre, franchement je ne sais pas trop dire

plus, je nai pas le détail anatomique, ce n’est pas évident.” M.1

“Mais aprés c’est vrai que dans nos études, il ne se passe rien la-dessus. Enfin je ne
crois pas ou jai loupé des étapes mais en tout cas on ne parle jamais du clitoris

pendant nos études.” M.10

“[...]jaurais peur de ne pas avoir les bons mots, d’étre indélicate ou voir de me tromper,

de donner des informations fausses, de mettre mal a l'aise.” M.2
Ce sentiment a été accentué par le tabou autour du plaisir féminin.

“Sociétalement parlant, probablement quelgue chose qui est encore beaucoup un
tabou, il faudrait surtout le dé... Le « détabouser » ¢a ne se dit pas mais lever le tabou

sur ca.” M.6



« Des freins dans la pratique

L'acquisition récente des connaissances autour de cet organe n’a pas facilité
I'appropriation du sujet. Les MG doutaient de leur place face au sujet, d’autant plus

qu’ils jugeaient les sources d’informations maigres.

‘Je n’ai jamais vu la partie interne du clitoris avant (hésitations) et c’est relativement

récent ¢a fait moins de 5 ans je pense.” M.6
‘Je n’ai pas vu beaucoup d’articles la-dessus.” M. 1

“Quand je dis je ne sais pas s’il faut en parler, je parle en tant que médecin généraliste,

Je ne sais pas si c’est ma place.” M.2

De nombreux médecins ont d’ailleurs relevé le genre masculin du praticien

comme un frein majeur a la discussion.
“l...] le fait que je sois un homme.” M.8

Les médecins qui n'ont pas pratiqué de gynécologie ont évoqué une plus

grande difficulté a aborder le sujet.

‘Je n’ai pas de consultations dédiées a la gynécologie, donc ¢a m’empéche un peu

d’aborder ce sujet-la. ”M.7

La présence d’'une tierce personne durant la consultation a été une entrave
souvent évoquée et supplémentaire au dialogue autour du clitoris. La question brise-
glace a semblé délicate a concevoir. lls ont exprimé étre en position d’attente d’'un

guestionnement du patient.

“Ce serait un sujet assez intéressant a aborder, mais aujourd’hui je ne vois pas

comment, je ne vois pas comment tu pourrais poser la question.” M.5

“Faut que ce soit assez spontané de la part du patient.” M.4



% Une place pour le clitoris en médecine générale ?

La féminisation de la profession a été une piste soulevée pour justifier d’'un

rebond de l'intérét médical du clitoris en médecine générale.

“l...] il y avait beaucoup d’hommes dans la recherche, beaucoup d’hommes qui étaient
chirurgiens, beaucoup d’hommes gynécologues aussi et avec la féminisation de la
profession [...] ca a permis aussi de découvrir d’autres choses, de centrer les choses

autrement.” M.3

Le clitoris semble avoir trouvé sa place dans le domaine de :

¢ Ladiffusion d’'information de I'anatomie : “Pour se connaitre un peu plus,
savoir comment on est fait je pense que c'est plutdt par rapport a ca et
essayer de prendre plus de plaisir pendant les rapports [...]” M.10

e La santé sexuelle : “Sexualité, moi je le mettrai dans le domaine de la
sexualité, je ne vois pas trop ce que ¢a peut étre d’autre. " M.10

e La santé psychique : “Je pense que quand jarrive a en parler, si j'en
parle, ce n’est pas forcément quand on me parle de gynécologie
Jjustement, des fois c’est plus quand on s’intéresse au psychique je
trouve.” M.9

e La protection des jeunes filles face a I'excision : “Comment je fais pour
étre sdre que la petite ne va pas étre excisée. Mon boulot c’était quand

méme un peu de la proteger. ” M.7

2. Un intérét social grandissant

Le clitoris a été considéré comme un sujet d’actualité.
“J’ai aussi 'impression que c’est un sujet de mon temps.” M.5
Les médecins ont justifié la multiplication des publications par :

e L’évolution de la société vers I'égalité du plaisir sexuel homme-femme,

e Lalevée des tabous et 'émancipation des femmes.



"C'est-a-dire qu’avant, ce plaisir masculin c’était quelque chose d’essentiel et

maintenant le plaisir féminin, il commence a se faire une place et c’est tant mieux.” M.3

La comparaison a l'organe masculin a été souvent utilisée dans le but de
décomplexer le sujet. Les médecins ont considéré que le mouvement féministe a
participé a I'essor du sujet. Dans cette dynamique, ils ont évoqué la libération de la

parole sur la masturbation féminine.

“Je prends vraiment une similitude avec 'homme pour le mettre sur le méme piédestal

et pour expliquer.” M.9

“C’est dans l'air du temps. Ce qu’on dit, la libération de la parole de la femme, tout ce
genre de choses, de féminisme et compagnie. C’est dans l'air du temps que ce soit au
niveau sociétal, au niveau judiciaire donc au niveau médical c’est normal que ¢a bouge

aussi.” M.12

‘Je pense que c’est avec le développement de I'auto-plaisir féminin que I'on a avancé,

c’est lié, c’est tres lie” M.3

La plupart des médecins ont acquis leurs connaissances sur le clitoris via des
recherches personnelles. Ce savoir venait de médias de vulgarisation généralistes ou

féminins pour la plupart.

"[...] parce que jai creusé pour des raisons personnelles, parce que jai cherché et ce

n’est pas parce qu'on m’est tombé dessus avec.” M.6
"Oui, j'ai vu passé un article sur ELLE, trés intéressant, moi, il y a peu.” M.9

Les plus jeunes ont acquis leurs connaissances des enseignements d’anatomie

de premiére année de médecine.

"C’est mes souvenirs d’anatomie du petit bassin. C’est vraiment 'anatomie enseignée

a la fac, moi perso. " M.12

Les MG qui ont été confrontés a une patientele immigrée, voire réfugiée, ont

evoqueé le clitoris via I'excision et les mutilations sexuelles féminines
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“[...] médicalement parlant, moi je I'ai évoqué parce que j’ai eu un cas d’excision dans
ma patientele. Quelqu’un qui a vécu des violences en Afrique, c’était au niveau de
certaines ethnies, c’était la tradition entre guillemets. Donc jai dd faire 'examen et

constater par moi-méme l'absence de clitoris.” M.9

3. Des ouvertures possibles

Les médecins ont insisté sur le “zéro tabou” qu’ils appliquent au cabinet médical
pour souligner qu’ils accueillent volontiers toutes les questions.

“Et il faut rester ouvert, comme on est médecin généraliste, il faut rester ouvert a toutes
attentes. Tout ce qui va étre source de mal étre peut, de toute facon, aprés provoquer

des pathologies, donc si on peut éviter d’en arriver la, pourquoi pas.” M.2

lls ont cité de nombreuses occasions possibles pour parler du clitoris et du

plaisir sexuel féminin :

e Les consultations de contraception : “[...] une facon de l'aborder ¢a serait au
cours d’une consultation de gynéco pour diverses choses et notamment la
contraception, en parlant des rapports et en faisant un aparté ou un encart sur
le clitoris et la notion de plaisir, peut-étre.” M.5

e La vaccination Gardasil® : “Et je parle du Gardasil, j'enchaine.” M.7

e Lasexualité : “[...] donc la je n’hésite pas trop a leur dire voila peut-étre que des
fois il faudrait stimuler plus le clitoris. On aborde des questions, ce qui arrive
quand méme de fagon pas rare, de sexualité” M.6

e Le consentement : “Alors je I'aborde un peu de fagon détournée en rappelant
qu’une relation sexuelle c’est consenti, que ce n’est pas juste pour dire d’avoir
une relation mais que ¢a passe par le consentement et le plaisir mutuel” M.7

e Le syndrome dépressif : “Je te dis, on l'aborde dans les états dépressifs” M.4

e La conjugopathie : “[...]Jparler déja des problemes de couples, ¢a arrive donc
qu’on aborde un peu les problemes du plaisir sexuels aussi, ¢a fait partie du

diagnostic et on essaye de trouver des solutions si possible” M.4
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Néanmoins les MG ont estimé que les interlocuteurs plus qualifiés pouvaient étre :

Les gynécologues : “Par exemple un gynécologue spécialisé dans les troubles
de la libido, dans les rapports sexuels.” M.2

Les sexologues : “Si tu rattaches le clitoris a la libido, jorienterai plus vers un
sexologue.” M.5

Les sages-femmes: “Moi je travaille beaucoup avec les sages-femmes
libérales.” M.8

Les psychologues et psychiatres : “Mais je n’y ai jamais pensé parce que je ne

suis ni sexologue, ni psychologue. ” M.2

Les médecins qui ont abordé le clitoris en consultation s’appuyaient sur des

supports de nature variés pour illustrer 'anatomie :

Planches anatomiques informatiques “Souvent j'ai tendance a faire un petit
coup de Google, retourner I’écran pour montrer a quoi ¢a ressemble, comment
¢a fonctionne.” M.8

Modéles 3D “[...] jai commandé la semaine derniéere, sur 2 sites différents, des

clitoris en silicone pour pouvoir justement... Parce que je n’en avais pas.” M.11

Certains médecins ont appuyé leur volonté de changer leur pratique suite aux

réflexions apportées par notre entretien.

“Je n’ai jamais parlé du clitoris mais je vais revoir la question en fait. C’est intéressant.

Je n’avais jamais abordé frontalement la question du plaisir avec mes patientes mais

Je vais le faire en fait.” M.7

Le clitoris a suscité des interrogations persistantes :

Des fonctions encore inconnues : “[...] il a peut-étre des fonctions médicales
que l'on ne soupgonne pas ou que l'on a pas encore déclenchées.” M.5

La notion de point G : “A une époque on parlait du point G qui n’a jamais été
mis en évidence, si ce n’est par les sexologues.” M.3

La distinction entre orgasme clitoridien et vaginal : “C’est I'organe qui permet

I'acces aux femmes a 'orgasme clitoridien.” M.2
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Discussion

Dans ce travail, l'intérét médical des MG face au clitoris a été limité
principalement par 'absence de demande de la part de la patientéle et 'absence de
pathologie clitoridienne identifiée. Largement associé au plaisir sexuel, il est passeé au
second plan au cours des consultations et pouvait provoquer un sentiment d’inconfort.
De nombreux freins pratiques ont été évoqués. En revanche, l'intérét social des MG
s'amplifie de par I’évolution de la société et la levée des tabous. Les MG interrogés ont

évoqué des changements de pratiques possibles dans le futur.

1. Validité des résultats

% Forces

e Cette étude qualitative a respecté les criteres COREQ.

e La validité interne a été augmentée par le double codage.

e Le questionnaire contenait des questions ouvertes qui ont permis la production
de discours.

e Les guestions ont été inclusives pour diminuer une quelconque orientation des
réponses.

e L’échantillon recueilli se composait de médecins aux caractéristiques diverses

et provenant de différentes régions francaises.

K/

% Limites

e La réalisation de cette étude qualitative par une opératrice inexpérimentée a
représenté la principale limite.

e Lors de I'entretien, l'investigatrice a pu orienter involontairement I'entretien et
ce malgré le guide d’entretien, ce qui correspond a un biais de subjectivité.

e Les entretiens téléphoniques ne permettaient pas de retranscrire correctement
la communication non verbale, bien que les intonations et les silences ont été
pris en compte.

e La recherche en variation maximale a été restreinte du fait d’'un recrutement
difficile.

e Certains médecins ont parfois fait la confusion entre 'organe du clitoris et le
plaisir. lls ont associé ces deux notions et ont répondu aux questions en ce

sens.
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e Les médecins ayant réalisé une formation en sexologie consacraient leur
exercice uniqguement a ce domaine, ce qui engendre un biais de recrutement.
e |l aurait été intéressant d’'intégrer des MG ayant une formation universitaire et

un exercice en gynécologie pour alimenter la diversité des points de vue.

2. Redondances a la littérature

La littératurel>16.17.18 3 retrouvé des résultats similaires au sujet de la sexualité en

général :
e Le role possible du médecin généraliste
Mais

e Un manque de temps,
e Un manque de compétences,

e Peu de demandes du patient.

Les MG sont favorables a I'accueil de ces problématiques et savent orienter leur

patient vers des spécialistes, lorsqu’ils se sentent incompétents.t’

Le frein des MG concernant le genre du praticien était également décrit dans la
littérature>'’. Les hommes se sentant moins a l'aise pour aborder le plaisir sexuel

féminin et le clitoris.

Le manque de formation est un frein retrouvé dans la littérature concernant

'abord de la sexualité 16:17,

En moyenne, la durée des entretiens des femmes a représenté le double de
celle des hommes interrogés (34 min versus 17 min). Il semble que les femmes
meédecins se soient senties plus investies par le sujet que les hommes, ce qui
s'accorde également avec les résultats de thése d'Anne Fleury'”
Il est probable que la raison soit leur appartenance au groupe du méme sexe et donc
la projection a leur propre questionnement, anatomie et expérience en tant que
femmes. La littérature retrouve une fagon d’exercer la médecine générale des femmes
distincte de celle des hommes : « Les femmes médecins de famille utilisent davantage

la communication centrée sur le patient, passent plus de temps avec les patients, et
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abordent un plus grand nombre de questions par visite que leurs collegues masculins.
Elles consacrent plus de temps a la prévention et aux aspects psychosociaux des

soins aux patients, et font preuve de plus d’empathie » 1°,

“Alors peut étre que ¢a prend une place plus importante chez les femmes sexologues
gue chez les hommes sexologues, je ne sais pas. Allez savoir, ¢ca serait intéressant

de savoir¢a.” M. 11

3. Apports de I’étude

Bien que ce travail n’a pas eu pour but d’évaluer les connaissances du clitoris
des MG, il est ressorti que le manque de connaissance exprimé a été un frein dans

son approche en médecine générale.

Il apparait une difficulté générationnelle. Aux vues de I'évolution de la société,
les jeunes médecins hommes et femmes sont davantage sensibilisés a ces questions,
et ont affiché une meilleure approche de l'organe. Nous n’avons pas trouvé de

référence pouvant appuyer cette constatation.
“[...] ca dépend des générations.” M.8

“Ce qui choque aussi quand on ne connait pas, ce qui moi m’a choqué, c’est la forme

du clitoris, sa taille et son usage.” M.12

Trois médecins ont trouvé la place du MG inconfortable pour ces sujets du fait
de leur trop grande proximité avec le patient. Dans la littérature®, on retrouve ce
résultat lors du dépistage des violences conjugales faites aux Femmes.
lIs ont évoqué que le fait d’étre remplacant avait été favorable a la discussion
contrairement a I'idée de départ selon laquelle la place du médecin traitant était plus

favorable a aborder des sujets jugés intimes.

“J’ai remarqué que les consultations de sexologie que jai faites le plus c’était quand
J'étais remplacante. Parce que les gens ne me connaissaient pas et peut étre que du

coup ils étaient moins génés d’aborder la question.” M.7
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Deux hypothéses émanent de ce constat :

e Les patients se sentent plus a I'aise avec une personne neutre, distincte de la
prise en charge ordinaire.

e Les émotions des MG, engendrées par ces sujets, sont trop complexes a gérer
du fait de la proximité avec le patient et par conséquent ce sujet n'est pas

abordé.

Les représentations du clitoris dans les manuels d’anatomie ont varié au cours
des années?'. Bien qu'il existe une trame de formation commune, il persiste une
disparité d’enseignement entre les facultés de médecine sur le territoire francgais.
Certains médecins disaient avoir étudié le clitoris en premiere année de médecine

alors que ce n’était pas le cas pour d’autres.

A titre de comparaison, dans le module de I'appareil génital féminin de certaines
facultés de médecine, le clitoris n’est représenté que par son gland, son anatomie et
sa physiologie ne sont pas détaillées. Mais d’autre faculté propose depuis 2015 une
vidéo du périnée féminin en 3D représentant le clitoris dans son intégralité et dans ses

rapports musculo-squelettiques 2.

4. Perspectives

Une étude quantitative aupres d'un large panel de médecins pourrait
s’intéresser a comparer le discours autour du clitoris et de la sexualité en général entre
jeunes MG et les MG plus agés. Outre mesure, il serait intéressant d’évaluer les
moyens d’apprentissages et les conséquences sur la prise en charge médicale vis-a-

vis de cet organe.

Nous n'avons pas trouve de travaux similaires concernant le clitoris. Une interne
en médecine générale de Strasbourg réalise actuellement une thése sur les
connaissances du clitoris en médecine, notamment son apprentissage anatomique et
physiopathologique. Son étude quantitative interroge des internes en médecine
générale, des MG et des gynécologues. Elle vise a analyser les sources et les freins
a cette connaissance médicale et I'application de cette connaissance dans la pratique

clinique.
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Conclusion

Finalement, il apparait que le clitoris peine a trouver sa légitimité en médecine
générale. L’ensemble des résultats est comparable aux travaux réalisé sur la sexualité
en meédecine générale. Si le peu de demande de la patientele et le manque de
formation étaient les freins principaux, il semble que la nouvelle génération de

meédecins soit plus sensibilisée et informée.

Mettre en lumiere les connaissances anciennes et nouvelles médicales du
clitoris participerait a diminuer le sentiment d’'inconfort des MG a aborder ce sujet. Il
apparait également que cette attitude participerait a améliorer I'égalité entre les genres

et les sexes rejoignant la dynamique en cours dans la sociéte.

“Mais la cette anatomie qui est sortie qui devient le “concorde” j'appelle comme c¢a,
c'est plus actuel, permettant aux nouvelles femmes féministes de dire “Mais oui, on a

un organe, un organe unique, un organe de plaisir” M.13
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Annexes

1. Guide d’entretien de thése

L’entretien sera enregistré sur dictaphone avec votre accord oral. Les données que
vous fournirez sont confidentielles et seront détruites une fois traitées.
Les informations recueillies ne serviront qu’a des fins de recherche.

Votre participation est libre. Vous pouvez a tout moment mettre fin a cette participation
sans conséquence ni préjudice.

Un exemplaire des résultats de cette étude pourra vous étre remis si vous le souhaitez.

Cette étude se situe dans un objectif de compréhension phénoménologique, aussi
les réponses doivent étre le plus spontanées possibles. Cette étude n’a pas pour but
d’évaluer les connaissances.

Présentation a I'enquéteé :

Theme général : dans le cadre d’une thése de Médecine Générale, étude a propos
de I'intérét médical et social des médecins généralistes concernant le clitoris

Objectif : explore les représentations qu’ont les médecins généralistes du clitoris. Il
cherche a préciser la place qu’ils lui donnent et leur ressenti en consultation, ainsi
gue les difficultés éprouvées a ce sujet en médecine générale

Pourquoi cet interviewé ? parce que son nom m’a été donné par un médecin ayant
répondu a I'enquéte et parce qu’il a accepté

Enquétrice : interne du DES de Médecine générale

Caractéristigues du médecin enquété :

-Age

-Genre

-Stage en gynécologie pendant l'internat

-Formation spécifique (DU gynéco, DU sexo, autre...)
-Durée de l'installation

-Adresse email.

Entretien
Le clitoris : quel intérét médical et social les médecins généralistes
lui portent-ils ?

Représentations

1- Sije vous dis simplement « le clitoris », qu’est-ce que cela vous
evoque ?
Souvenirs, premiere fois que vous en avez entendu parlé, dans quel contexte,
anatomie, fonction ?

2- Quelles informations donneriez-vous a vos patient(e)s sur le clitoris ?
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Intérét médical et social

3- On observe un multiplication des publications scientifiques et médicale sur ce
sujet ainsi qu’une appropriation du sujet par les médias (Prescrire Déc 2020,
blog, livre, magazines)

Quelle sont selon vous les raisons d’une multiplication des publications
sur le clitoris et de sa diffusion dans les médias?

4- De facon général, selon vous, quel intérét a-t-on a améliorer nos
connaissances de cet organe ?

5- A quel(s) domaine(s) de la santé le clitoris dépend-t-il selon vous ?

6- Quel est I'intérét médical a-t-on a parler du clitoris?

7- Quelle importance pensez-vous que I’on peut donner au clitoris en
médecine générale ?

Pratique

8- Au cours de quelles situations abordez-vous le clitoris avec vos
patients ?

9- Pouvez-vous me raconter une expérience au cours de laguelle un(e)

patient(e) est venue vous voir au sujet du clitoris ?

10-Qu’avez-vous ressenti ?

Freins

11-Quelles situations, quels éléments pourraient vous empécher d’aborder

I’organe clitoridien en consultation ?

Ouverture

12-Que souhaiteriez-vous ajouter sur le sujet que vous venez d’aborder ?

Questions facultatives

Selon vous quel est votre rdle dans la diffusion des nouvelles connaissances vis-a-
vis de cet organe vers votre patientele ?

Par quels moyens avez-vous acquis les connaissances a ce sujet ?

Quelle place étes-vous susceptible de donner au clitoris dans votre pratique ?
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2. Tableau 1 : principales caractéristiques de I’échantillon

Stage en Durée
Entretien Méthode Date Durée Age Genre gynécologie Formations d'installation
Test 1 Par téléphone 8/11/2020 24 min 54 ans M Oui Aucune 9 ans
Test 2 Par téléphone 13/11/2020 13 min 29 ans M Oui Aucune 0
Test 3 Par téléphone 25/11/2020 9 min 31 ans F Oui Aucune 0
Traumato/
Médecine du
sport/
Entretien 1 Par téléphone 1/12/2020 6 min 40ans M Oui échographie 11 ans
Entretien 2 Par téléphone 2/12/2020 18 min 47 ans F Oui Aucune 7 ans
Statistiques
médicales/
homéopathie/
Santé au
Entretien 3 Par téléphone 9/12/2020 18 min 59 ans F Oui travail 17 ans
Entretien 4 Par téléphone 9/12/2020 10 min 67 ans M Non Gériatrie 40 ans
Entretien 5 Par téléphone 11/1/2021 31 min 31 ans M Oui Aucune 3 ans
Hypnose
Entretien 6 Par téléphone 14/1/2021 25 min 33 ans F Oui médicale 4 ans
Médecine
Entretien 7 Par téléphone 15/1/2021 40 min 38 ans F Oui hyperbare 2 ans
Formation
Par permanente
Entretien 8 visioconférence 3/2/2021 27 min 36 ans M Non du MG 7 ans
Entretien 9 Par téléphone 5/2/2021 44 min 31ans F Oui Aucune 3 ans
Entretien
10 Par téléphone 11/2/2021 16 min 33 ans F Oui Aucune 4 ans
Entretien
11 Par téléphone 9/3/2021 10 min 66ans M Oui Sexologie 37 ans
Entretien
12 Par téléphone 15/3/2021 21 min 29 ans M Oui Aucune 1an
Entretien Sexologie/
13 Par téléphone 18/3/2021 67 min 72 ans F Oui andrologie 39 ans
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Résumé

Le clitoris: quel intérét médical et social les médecins généralistes
lui portent-ils?

Auteurs: QUERION L.,.DEPARIS N
Mots clé: clitoris, médecine générale, normes sociétales, sexualité.

Introduction

Le clitoris est un organe génital connut depuis I'antiquité et décrit de fagon précise
depuis le XVI siecle pourtant il commence a peine a se faire connaitre du grand public.
Les médecins généralistes (MG) restent I'un des premiers moyens d’information
notamment sur la sexualité. Notre objectif était de rechercher I'intérét médical et social
que portent les MG au clitoris, la place qu’ils lui donnent en consultation ainsi que les
freins éprouves.

Méthode

Il s’agit d’'une recherche qualitative, conduite par des entretiens semi-directif aupres
de 13 médecins généralistes installés en cabinet libéral sur le territoire francais. Les
entretiens ont été réalisés de Novembre 2020 & Mars 2021.

Résultats

Bien que la fonction du plaisir sexuel féminin du clitoris soit bien identifié, son intérét
meédical semble limité par une méconnaissance de l'organe et ses pathologies.
L’absence de formation et le peu de demande de la patientéle ont créé un climat
d’inconfort et de doute pour les MG. Le clitoris trouvait néanmoins sa place dans les
domaines tel que la santé sexuelle, la santé psychique, I'information sur 'anatomie
féminine et la protection des jeunes filles face aux mutilations génitales féminines.
L’intérét social était lui croissant, en corrélation avec I'’évolution de la société, la levée
des tabous et le mouvement féministe. Le manque de temps, le genre masculin du
praticien, la présence d’une tierce personne pendant la consultation étaient les freins
les plus évoqués par les MG. Par le biais de support divers, ils ont suggéré néanmoins
des évolutions de pratiques possibles dans leur exercice.

Discussions

hY

Les résultats retrouvés étaient semblables a ceux de la littérature concernant la
sexualité en médecine général. Les femmes médecins semblaient davantage
concernées par ce sujet du fait de leur appartenance au groupe du méme sexe et de
leur mode d’exercice différent de celui des hommes. La place du MG a été mise en
doute pour traiter de ces sujets intimes du fait d’'une trop grande proximité avec les
patients. Une question de génération a été également soulignée. Une étude
quantitative auprés de médecins pourrait s’intéresser a comparer le discours autour
du clitoris entre jeunes MG et MG plus ageés.



Abstract

The clitoris: what medical and social interest do general practitioners
have in it?

Authors: QUERION L., DEPARIS N.
Key words: clitoris, general practice, societal norms, sexuality.

Introduction

The clitoris is a genital organ known since antiquity and described in a precise way
since the 16th century. General practitioners (GPs) remain one of the first means of
information, particularly on sexuality. Our objectives has been to investigate the
medical and social interest that GPs have in the clitoris, the place they give it in their
consultations and the obstacles they encounter.

Method

This is a qualitative research, conducted by semi-directive interviews with 13 general
practitioners in private practice on the French territory. The interviews were conducted
from November 2020 to March 2021.

Results

Although the function of the female sexual pleasure of the clitoris is well identified, its
medical interest seems limited by a lack of knowledge of the organ and its pathologies.
The lack of training and the lack of demand from the patient population created a
climate of discomfort and doubt for the GPs. The clitoris nevertheless found its place
in areas such as sexual health, psychological health, information on female anatomy
and the protection of young girls from female genital mutilation.

Social interest has been growing, in correlation with the evolution of society, the lifting
of taboos and the feminist movement. The lack of time, the male gender of the
practitioner, and the presence of a third person during the consultation have been the
obstacles most often mentioned by the GPs. However, through various supports, they
suggested possible changes in their practice.

Discussions

The results found were similar to those in the literature concerning sexuality in general
practice. Female physicians seemed to be more concerned by this subject because
they belong to the same sex group and because their mode of practice is different from
that of men. The role of the GP has been questioned in dealing with these intimate
topics because of their proximity to patients. A generational issue was also highlighted.
A quantitative study of physicians could compare the discourse on the clitoris between
young and older GPs.



SERMENT D'HIPPOCRATE

Au moment d’étre admis(e) a exercer la médecine, je promets et je jure d'étre
fidéle aux lois de I'honneur et de la probité.

Mon premier souci sera de rétablir, de préserver ou de promouvoir la santé dans
tous ses éléments, physiques et mentaux, individuels et sociaux.

Je respecterai toutes les personnes, leur autonomie et leur volonté, sans aucune
discrimination selon leur état ou leurs convictions. J'interviendrai pour les protéger
si elles sont affaiblies, vulnérables ou menacées dans leur intégrité ou leur dignité.
Méme sous la contrainte, je ne ferai pas usage de mes connaissances contre les
lois de I'humanité.

Jinformerai les patients des décisions envisagées, de leurs raisons et de leurs
conséguences.

Je ne tromperai jamais leur confiance et n’exploiterai pas le pouvoir hérité des
circonstances pour forcer les consciences.

Je donnerai mes soins a l'indigent et a quiconque me les demandera. Je ne me
laisserai pas influencer par la soif du gain ou la recherche de la gloire.

Admis(e) dans l'intimité des personnes, je tairai les secrets qui me seront confiés.
Recgu(e) a l'intérieur des maisons, je respecterai les secrets des foyers et ma
conduite ne servira pas a corrompre les moeurs.

Je ferai tout pour soulager les souffrances. Je ne prolongerai pas abusivement les
agonies. Je ne provoquerai jamais la mort délibérément.

Je préserverai I'indépendance nécessaire a I'accomplissement de ma mission. Je
n‘entreprendrai rien qui dépasse mes compétences. Je les entretiendrai et les
perfectionnerai pour assurer au mieux les services qui me seront demandés.

J'apporterai mon aide a mes confreres ainsi qu’a leurs familles dans l'adversité.

Que les hommes et mes confreres m’accordent leur estime si je suis fidele a mes
promesses ; que je sois déshonoré(e) et méprisé(e) si j'y manque.
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