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Pathologie pédiatrique

• Secteur de l’anatomie pathologique

– 1960, C. Nezelof, R. Habib (pédiatres)

• Pédiatrie au sein des spécialités médicale ou chirurgicale

– Même spécificité

– Même difficultés

– Quantitativement faible /pathologie adulte



Etat des lieux 
de la pathologie pédiatrique

La pathologie pédiatrique
ailleurs?

Perspectives?



Etat des lieux 
de la pathologie pédiatrique

Spécificité de la pathologie pédiatrique

Mode d’exercice Formation 



• Naissance à l’adolescence (AJA)

Être en développement et transformation permanente 

• Tous les organes ou appareils

Spécificité de la Pathologie Pédiatrique

• Large spectre

• Grande variété de pathologies



Pathologie pédiatrique

Pathologie du développement 

Pathologie dysimmunitaire

Autopsie 
Néonatales, MIN

Pathologie tumorale

Spécificité de la Pathologie Pédiatrique

Pathologie inflammatoirePathologie métabolique

Pathologie transplantation



Frontières et chevauchements

Pathologie pédiatrique

Foetopathologie
Médecine 
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Spécificité de la Pathologie Pédiatrique



• Large spectre 

• Petit nombre actes

– Formation longue          expérience

– Excellente formation pour les internes

Spécificité de la Pathologie Pédiatrique



• Exercice hospitalier 

• Pathologie tumorale  

– Double lecture: INCA

– Relecture centralisée (protocole)

• Regroupement régional prise en charge pathologies rares

– Transplantation

– Chirurgie tumeurs  (os)

• Cotations sous évaluées

– Hirschsprung, autopsies, tumeurs

• Archivage

– Illimité (fréquences pathologies génétiques, héréditaires)

Spécificité de la Pathologie Pédiatrique



• Hétérogène +++

• Organisation hospitalière territoriale 

– peu d’hôpitaux pédiatriques avec service ACP 
pédiatrique 

• Exercice pathologie pédiatrique  

– Exclusif  

– Partiel, majoritaire

Mode d’exercice de la Pathologie Pédiatrique



Exercice exclusif

• Hôpitaux pédiatriques: Paris

• Surspécialisation 
– pathologie d’organe pédiatrique 

Exercice partiel

• PP associée à une (ou 2) 
autre spécialités : part de 
pathologie pédiatrique 
variable

– la PP garde son unité

• PP réparti entre différentes 
spécialités d’organe: 

– la PP perd son unité

Mode d’exercice de la Pathologie Pédiatrique



• Perte de spécificité  de la PP

• Disparition des référents en pathologie pédiatrique
– Indispensable pour faire découvrir la spécialité

• Profil hétérogène du pathologiste pédiatre : 
– Pathologie pédiatrique  et autre spécialité d’organe 

variable selon site

– Petit secteur de pédiatrie au sein d’une pathologie 
d’organe

Mode d’exercice de la Pathologie Pédiatrique



En France

• Formation académique

– DES : enseignement très variable selon région

– HU peu nombreux

– 2018: Phase d’approfondissement: 12H00

• Formation pratique par compagnonnage, référent?

• Formation continue

• Club de pathologie pédiatrique

• Journée des pathologistes de la SFCE

Formation de la Pathologie Pédiatrique



Internationale 

• Advanced course of IPPA

– IPPA : International Pediatric Pathology Association)

– Cycle de 5 ans (une semaine /an)

• Pédiatrie

• Fœtopathologie

• Pathologie placentaire

• Congrès  PPS, SPP, ESP

Formation de la Pathologie Pédiatrique



• Organisation hospitalière territoriale différente

– Hôpitaux pédiatriques ou mère enfant 

• EU- UK- Australie

– Spécialité de l’ACP 

– Pathologie pédiatrique : EU, Australie (fellowship)

– Pathologie prénatale, périnatale et pédiatrique : UK

– EU : Cotation avec coefficient multiplicateur pour 
actes de PP

Pathologie pédiatrique, ailleurs



• Programme d’accréditation postes d’assistant en pathologie pédiatrique, 2008
• ≅50 % postes vacants
• Enquête auprès des internes, assistants et diplômés

• Déterminer raison de choix ou non choix de cette spécialité
• Choix par intérêt 
• mais nombreux internes ne rencontrent pas la PP

Pathologie pédiatrique, ailleurs



• Secteur de l’ACP 

• Absorbée par spécialité d’organe

– Quantitativement faible + Pénurie pathologistes

– Perte de spécificité et lisibilité

• Obstacles au recrutement jeunes pathologistes

– Spécialité hospitalière 

– Formation longue

– Peu de référent de PP ni d’enseignement spécifique

Pathologie pédiatrique : synthèse



Pathology

Helping pediatric pathologists communicate



• Réseau  IPPATH : relecture tumeurs pédiatriques

– Réunion mensuelles

• Réseau régional par télépathologie

– Projet Rhône –Alpes

Les actions : les réseaux



• Comité de Coordination de pathologie pédiatrique et 
périnatale  

– Coordonner les pathologistes pédiatres

– Annuaire

– Diffuser informations 
• Structures nationales ou internationales existantes 

• réunions scientifiques 

• protocoles 

• travaux….

Les actions : le CCoPPP

comitecoppp@gmail.com

Dynamique autour de la pathologie pédiatrique



Les actions : la formation



Préserver la spécificité de la pathologie pédiatrique

• Rapprochement avec autre spécialité?

• Masse critique et profil plus homogène

- Foetopathologie : modèle UK

• Autre spécialité selon historique local

• Regroupement régional de la PP 

• Développement de réseaux (télépathologie)

– Régional

– International



Conclusion

• La Pathologie Pédiatrique doit être préservée

• Difficultés actuelles : réorganisation

– Formation

– Réseaux

– Coordination/collaboration


