
Objectif

Comprendre  les  raisons  poussant  un  patient  à  consulter  au  
sans  rendez-­vous  (SRV)  alors  que  son  médecin  offre  des  
plages  de  rendez-­vous  (RDV)  d’accès  adapté  

Résultats

Méthodologie
1) Revue  de  la  littérature sur  Pub  Med:

2)  Création  du  questionnaire:    11  de  nos  23  questions  sont  des  
traductions  libres  de  questions  déjà  utilisées  dans  des  articles  
publiés

3)  Approbation  par  le  comité  d’éthique  du  CIUSSS-­MCQ

4)  Pré-­test  sur  une  cohorte  de  10  patients

5)  Questionnaire  distribué  auprès  de  500  patients  de  mars  à  
avril  2018:  Total  416  questionnaires  remplis

Discussion
Limites:
-­ Monocentrique
-­ Milieu  universitaire
-­ Questionnaire  non  standardisé
-­ Questionnaire  auto-­administré
-­ Collecte  de  données  sur  une  période  limitée  de  l’année

Discussion:
-­ Clientèles  avec  plaintes  subaiguës,  discordant  avec  leur  
délais  jugé  acceptable  pour  un  RDV

-­ Désir  d’être  vus  très  rapidement
-­ Méconnaissance  de  l’accès  adapté  bien  qu’implanté  
depuis  2  ans  à  l’UMF  de  Trois-­Rivières  car  les  patients  
ne  choisissent  pas  cette  option

-­ Accessibilité  à  la  prise  de  RDV  limitée  (ligne  
téléphonique)  vs  le  SRV  (accès  internet  Bonjour  Santé)
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5-­‐ Q13 Avant	
  de	
  venir	
  au	
  SRV	
  de	
  l'UMF,	
  avez-­‐vous	
  
tenté	
  d’obtenir	
  un	
  RDV	
  avec	
  votre	
  médecin	
  de	
  
famille	
  pour	
  votre	
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  de	
  santé?
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7-­‐ Q.16Pourquoi	
  avez-­‐vous	
  choisi	
  de	
  consulter	
  au	
  sans	
  rendez-­‐vous	
  plutôt	
  que	
  de	
  prendre	
  un	
  rendez-­‐
vous avec	
  votre	
  médecin	
  de	
  famille	
  ?	
  	
  Cochez	
  TOUTES	
  les	
  réponses	
  qui	
  s’appliquent
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Conclusions  
Les  patients  semblent  consulter  au  SRV  afin  
d’obtenir  une  visite  médicale  dans  un  délais  
rapide  (moins  de  24h),  centré  sur  leur  
problème,  le  plus  souvent  subaigu.    

La  possibilité  de  prendre  un  RDV  en  accès  
adapté  avec  leur  propre  médecin  de  famille  
demeure  méconnue.

Résultats

Femmes  55%  vs  Hommes  35%

Répartition  des  questions
Questions  sur  le  profil  démographique: 1  à  4
Questions  sur  la  raison  de  consultation: 5  à  7
Questions  sur  la  notion  d’urgence: 8  à  12
Questions  sur  l’accès  au  médecin  de  famille: 13  à  16
Questions  sur  les  habitudes  de  consultations:   17  à  21
Questions  sur  la  satisfaction  des  services: 22  à  23
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1	
  – Q3 Quel	
  âge	
  avez-­‐vous? Si	
  vous	
  répondez	
  pour	
  
votre	
  enfant,	
  indiquez	
  son	
  âge	
  

3-­‐ Q8 Quand	
  cette	
  préoccupation	
  ou	
  
ce	
  problème	
  de	
  santé	
  est-­‐il	
  apparu?

2-­‐(Q7)	
  Pour	
  quel(s)	
  problème(s)	
  de	
  santé	
  ou	
  préoccupation(s)	
  vous	
  présentez-­‐vous
aujourd’hui	
  au	
  SRV	
  ?	
  	
  	
  Cochez	
  TOUTES	
  les	
  raisons	
  qui	
  s’appliquent
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6-­‐ Q12	
  Considérant	
  le	
  problème	
  de	
  santé	
  pour	
  lequel	
  
vous	
  consultez	
  aujourd’hui,	
  quel	
  aurait	
  été	
  le	
  meilleur	
  
moyen	
  pour	
  voir	
  un	
  médecin?
(plus	
  d’une réponse possible)
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