
Repérage et évaluation des idées et conduites suicidaires 
chez l’adolescent.

A-ADL-RUN

Public Visé 

Médecins Généralistes et Pédiatres

Objectifs 
OBJECTIFS GENERAUX

Améliorer les connaissances relatives au développement de l’adolescent afin de conduire une consultation d’adolescent.

Repérer les adolescents en souffrance psychique des risques potentiels suicidaires
OBJECTIFS EPP
Systématiser l’évaluation du risque suicidaire chez l’adolescent.
OBJECTIFS PEDAGOGIQUES ET OPERATIONNELS

Identifier les éléments clefs sur la physiopathologie en particulier concernant la dépression et les facteurs aggravants.

Identifier les situations à risque suicidaire

Sensibiliser les participants aux outils d’évaluation et programmes existants sur le repérage et les interventions précoces

EN COURS D'AGREMENT.
EPP
HORAIRES 09H00-13H00
FORMATION PRESENTIELLE DE 4 HEURES ET AUDIT CLINIQUE A DISTANCE 3 HEURES

(EVALUATIONHORAIRES DES PRATIQUES PROFESSIONNELLES) (EPP)

Parcours pédagogique
En France, le suicide est la deuxième cause de mortalité chez les jeunes. Les 
tentatives de suicide ont un retentissement psychologique et social très lourd, en 
plus des blessures et de la potentielle invalidité à long terme auxquelles il faut 
faire face.
Pour tenter de prévenir ces événements, il est important de ne pas banaliser les 
idées suicidaires et d’y apporter une écoute attentive pour trouver une réponse 
rapide et adaptée. ( HAS)
Par ailleurs Il a été constaté une augmentation inquiétante des tentatives de 
suicide à partir du deuxième semestre de l’année 2020, est notamment chez les 
adolescentes a été constatée après la crise sanitaire. La vulnérabilité des jeunes a 
été aggravée par la pandémie.
La prévalence des syndromes dépressifs, notamment majeurs, reste élevée chez 
les jeunes, et plus particulièrement chez les jeunes femmes.
Parmi les personnes souffrant d’un syndrome dépressif majeur, une sur quatre 
déclare des pensées suicidaires.
En juillet 2021, 2,7 % de la population déclare avoir pensé à se suicider depuis 
décembre 2020.
Cette prévalence demeure plus élevée chez les personnes âgées de 15 à 24 ans 
que dans le reste de la population.
Dans cette tranche d’âge, les femmes sont particulièrement concernées (6,5 %). 
Les 12-25 ans déclarent avoir consulté au moins une fois le médecin dans l’année.
En moyenne le médecin traitant, pédiatre ou généraliste, est consulté 2,3 fois par 
an.
Ce qui les met en première ligne le médecin traitant pour dépister les conduites à 
risque et mettre en œuvre une démarche éducative.

Méthodes et moyens pédagogiques

FORMATION COGNITIVE : ATELIERS ET PLENIERES X HEURES ET 
AUDIT CLINIQUE PRE ET POST FORMATION A DISTANCE X HEURES

Moyens Pédagogiques E-Learning

Qualification Intervenant(e)(s)

PSYCHIATRE : Pr YANN LE STRAT
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Audit clinique

Méthodes et modalités d'évaluation

Médecins Généralistes et Pédiatres

Modalités d'Accessibilité

HORAIRES 09H00-13H00   FORMATION PRESENTIELLE DE 4 HEURES ET AUDIT CLINIQUE A DISTANCE 3 HEURES    (EVALUATIONHORAIRES  DES 
PRATIQUES PROFESSIONNELLES) (EPP)

Heures

Assiduité
7.00 Inter (Par Stagiaire) : 750.50

Intra (Par Jour) : Nous consulter

indemnisation
Inter

315.00 €

Tarifs (net de taxes)

Dont 4.00 Heures en présentiel

Effectif

40

Exonération de la TVA, article 132i de la Directive TVA 2006/112/CE du 28 novembre 2006

Contactez-nous !
AGASTYA SECRETARIAT
AGASTYA

Tél. : 0134276564
Mail : contact@agastya;FR

Code DPC

36472325044
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