
Repérage de la boulimie et hyperphagie boulimique (hors 
Paris)

A-RUN BOULIMIE

Public Visé 

Médecins Généraliste, Pédiatres, Psychiatres, Gastroentérologues, 
Gynécologues, MPR, Neurologues, Endocrinologues,.

Objectifs 
Objectifs Objectifs Généraux
Sensibiliser les professionnels de santé au dépistage des troubles du comportement alimentaire (TCA)
Donner les éléments clefs sur la physiopathologie et les facteurs aggravants
Sensibiliser au lien avec les familles et l’environnement
Présenter les principales approches thérapeutiques
Objectif EPP Audit
Améliorer le repérage des troubles du comportement alimentaire
Objectifs Pédagogiques et Opérationnels
Identifier les signes précoces de repérage de la boulimie et l’hyperphagie
Utiliser les questionnaires existants courts adapté et validés (SCOFF-F, ESP, etc.).
Identifier les examens complémentaires à envisager
Identifier les principales approches thérapeutiques et la manière d’impliquer l’entourage

Pré Requis 

Médecins en exercice

Parcours pédagogique
Les troubles du comportement alimentaire (TCA) sont très divers : Anorexie 
Boulimie hyperphagie boulimique.
Tout acteur du système de soins est à même d’effectuer le repérage des TCA.
Certaines spécialités seront plus souvent impliquées, médecins de premiers 
recours (généralistes et pédiatres). Les gynécologues, neurologues, MPR, 
psychiatres, gastroentérologues, endocrinologues, dermatologues etc. sont 
concernés à plusieurs titres, ils peuvent être amenés à intervenir précocement en 
étant acteur du repérage mais également du fait des répercutions sur la santé 
physique et mentale de ce TCA. (HAS 2019)
La boulimie, l’hyperphagie boulimique, et leurs formes partielles débutent le plus 
souvent à l’adolescence et au début de l’âge adulte. Les troubles des conduites 
alimentaires ont un retentissement important, tant sur un plan individuel, familial, 
que social.
La boulimie et l’hyperphagie boulimique ont un retentissement majeur sur la 
santé physique et psychique. Ces troubles sont associés à un risque important de 
surmortalité liée aux troubles métaboliques induits et au suicide.

La guérison est possible même au bout de 
plusieurs années d’évolution d’où l’importance 
d’un repérage précoce.

Méthodes et moyens pédagogiques

Atelier et plénière 4 heures

Qualification Intervenant(e)(s)

PSYCHIATRE

Objectifs pédagogiques
3.	Objectifs Pédagogiques et Opérationnels

Identifier les signes précoces de repérage de la boulimie et 
l’hyperphagie 

Utiliser les questionnaires existants courts adapté et validés (SCOFF-F, 
ESP, etc.). 

Identifier les examens complémentaires à envisager 

Identifier les principales approches thérapeutiques et la manière 
d’impliquer l’entourage
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Audit clinique pré et post formation 3 Heures

Méthodes et modalités d'évaluation

Accessible aux personnes en situation de Handicap

Modalités d'Accessibilité

Jour0.5

Heures

Durée
7.00 Inter (Par Stagiaire) : 731.50

Intra (Par Jour) : Nous consulter

indemnisation
Inter

315.00 €

Tarifs (net de taxes)Effectif

De 5 à 47 Personnes

Exonérés de TVA en vertu du a du 4° du 4 de l'article 261 du CGI

Contactez-nous !
SECRETARIAT MAFORM
secretariat

Tél. : 0134164690
Mail : secretariat@maform.fr

Code DPC

36472200073
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