Questionnaire soins en périnatalité 2016

Faits saillants
= 124 résidents Il ont répondu au questionnaire distribué en juin 2016.
= Dans I’ensemble, les résidents évaluent positivement leur formation.

= Dans I’ensemble, les résidents sentent qu’ils maitrisent trés bien ou bien la plupart des
compétences questionnées en périnatalité.

= Les compétences a poser des gestes techniques sont moins bien maitrisées.

= La connaissance des ressources communautaires est a améliorer.

1. Exposition

Un grand nombre de résidents considerent avoir prodigué des soins a un nombre suffisant de
patientes enceintes pour en assurer le suivi (89%).

Suivi de patientes : durant leur résidence, 89/121 résidents’ (74%) ont suivi 6 patientes ou
plus. 32/121 (26%) en ont suivi moins de 6.

Accouchements : on note une grande variabilité au niveau du nombre d’accouchements réalisés
par les résidents; certains en ayant fait aucun alors que d’autres en ont fait plus de 50. Le
Toutefois, on note que 49% d’entre eux (60/123 résidents”) ont accouché entre 10 et 24
patientes.
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Plus de 90% des résidents ont été exposés au triage de la salle d’accouchement, a la
pouponniére et au post-partum. Par ailleurs, les résidents sont moins nombreux a avoir été
exposés a la Clinique GARE (44%) et a la clinique d’allaitement (31%).

2. Sentiment de compétence
= Prise en charge et suivi des patientes en période de pré-conception :

Un tres grand nombre de résidents estiment qu’ils maitrisent trés bien ou bien I'ensemble des
compétences en lien avec le suivi des patientes en période de préconception, soit :

- la promotion de saines habitudes de vie chez le couple qui désire concevoir (98%),

- I’évaluation et la prévention des risques du tube neural (97%).

- le guidage des couples sur les méthodes de détection des anomalies génétiques (93%)
- le questionnement des causes d’infertilité et I'investigation de base (83%)

= Prise en charge et suivi des patientes durant la grossesse

La plupart des résidents estiment qu’ils maitrisent tres bien ou bien la plupart des compétences
en lien avec le suivi des patientes durant leur grossesse :

- Iévaluation compléte et appropriée au 1%, 2°™ et 3°™ trimestre (98%)

- la gestion des symptomes digestifs (98%)

- lareconnaissance et la gestion des patientes atteintes d’une anémie ferriprive (98%)

- lareconnaissance et la références des conditions médicales spécifiques a une grossesse
a risque (97%)

- la gestion des saignements utérins de la grossesse non compliquée au 1% trimestre
(96%)

- lareconnaissance et la références des conditions psychosociales spécifiques a une
grossesse a risque (94%)

- lareconnaissance et la gestion des patientes atteintes d’hypothyroidie (90%)

- I’évaluation du bien-étre feetal (90%)

- la gestion des risques reliés au travail d’'une grossesse non compliquée (89%)

- lareconnaissance et la gestion des signes et symptomes d’une pré-éclampsie (85%)

- la gestion d’une demande de retrait préventif (84%)

- les saignements utérins de la grossesse non compliquée au 3°™ trimestre (84%)

- la gestion des contacts infectieux de la grossesse non compliquée (81%)

- larecommandation d’'une méthode de détection d’anomalies génétiques (80%)

- lareconnaissance et la gestion du diabéte gestationnel (80%)

lIs sont plus nombreux a indiquer qu’ils maitrisent peu ou pas du tout les compétences
suivantes :

- la gestion des médicaments, peu importe la classe (32%)
- la gestion du prurit et des éruptions cutanées (33%)



= Prise en charge et suivi des patientes durant la période intrapartum

La plupart des résidents estiment qu’ils maitrisent trés bien ou bien les compétences suivantes
en lien avec le suivi des patientes en période intrapartum, soit :

- la supervision du déroulement du travail dans ses différentes phases (85%)
- lasurveillance foetale par monitorage externe et interne (82%)

- le soulagement de la douleur durant le travail (82%)

- linterprétation et la gestion d’un tracé anormal (81%)

lIs sont plus nombreux a indiquer qu’ils maitrisent peu ou pas du tout les compétences
suivantes :

- laremédiation de I'arrét de progression durant le travail (28%)
- l'induction d’un travail a terme (23%)
- lareconnaissance et l'initiation des manoeuvres d’une dystocie des épaules (21%)

= Prise en charge et suivi des patientes durant la période postpartum

La plupart des résidents estiment qu’ils maitrisent tres bien ou bien les compétences suivantes :

donner des conseils postpartum au niveau de la contraception (98%)

- reconnaitre et gérer les « blues » du postpartum (94%)

- reconnaitre et gérer la dépression postpartum (92%)

- reconnaitre et gérer les fievres puerpérales et les infections pelviennes (86%)
- reconnaitre et gérer les hémorragies (85%)

lIs sont plus nombreux a indiquer qu’ils maitrisent peu ou pas du tout la compétence suivante :

- reconnaitre et soutenir les méres qui présentent des problemes courants de
I'allaitement (21%)

= Prise en charge et suivi des problémes en néatologie

La plupart des résidents estiment qu’ils maitrisent trés bien ou bien les compétences suivantes :
- savoir procéder a I'examen initial d’'un nouveau-né (98%)
- savoir reconnaitre les anomalies les plus fréquentes chez le nouveau-né (96%)
- reconnaitre et gérer I'hyperbilirubinémie (86%)

- reconnaitre et référer au besoin I'asphyxie et la tachypnée (81%)

lIs sont plus nombreux a indiquer qu’ils maitrisent peu ou pas du tout les compétences
suivantes :

- reconnaitre et gérer les dysplasies de la hanche (21%)
- participer a la réanimation d’un nouveau-né (38%)



= Sentiment de compétence a poser des gestes techniques
Le sentiment de compétence a poser des gestes techniques est plus mitigé chez les résidents.
La plupart d’entre eux estiment qu’ils maitrisent trés bien ou bien les compétences suivantes :

- déterminer la dilatation et I'effacement du col et la position du foetus (90%)
- effectuer une rupture artificielle des membranes (85%)

Par contre, ils sont nombreux a indiquer qu’ils maitrisent peu ou pas du tout les compétences
suivantes :

- effectuer un accouchement vaginal se présentant par le vertex (21%)

- effectuer un massage bi-manuel (24%)

- réparer une épisiotomie et/ou lacération simple vulvaire, vaginale et /ou périnéale du
1% ou 2°™ degré (40%)

- mettre en place une électrode interne (61%)

- effectuer un bloc honteux (77%)

3. Connaissance des ressources communautaires

Seulement 55% des résidents estiment connaftre suffisamment les ressources communautaires
pour soutenir les femmes enceintes.

Seulement 44% des résidents estiment connaitre suffisamment les ressources communautaires
pour soutenir les femmes en période postpartum.

4. Appréciation de la formation

91% des résidents sont satisfaits de leur formation en périnatalité; plus spécifiguement 15%
jugent cette formation tres satisfaisante et 76% la considérent satisfaisante.

5. Pratique future

27% des résidents prévoient suivre des femmes enceintes d’ici les trois prochaines années.

13% des résidents prévoient travailler a la salle d’accouchement.

6. Forces et faiblesses

Les forces et faiblesses sont rapportées pour chacune des UMF seulement.



